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L Sitzung vom 19- Dezember 1895, 

1. Auf Antrag des I. Vorsitzenden soll das Protokoll der vorigeu Sitzung, 
weil eine Geschäftsaitzang betreftend, vor dem Abschnitt 3 der heatigen 
Tagesordnang znr Verlesung kommen. 

2. Herr Hoffa hält seinen angekündigten Vortrag: 

a) Zur Behandlung der Distorsion des Fassgelenks. 

Zur DiscassioQ sprechen die Herren Heim und Hoffa. 

b) Die Behaadluug der nach abgelaufener Coxitis zurückgebliebenen 
Deformitäten. Mit Demonstration von Kranken und Apparaten. 

Zur Discussion sprechen die Herren Reichel und Hoffa. 

3. Herr Hofmoier hält seine angekündigte Demonstration über Tubar« 
Schwangerschaft. 

4. Durch Herrn v. Külliker wird Herr Dr. Theodor Cohn, II. Assistent 
am anatomischen Institut, zur Aufnahme als ordentliches Mitglied der 
Gesellschaft vorgeschlagen. 

5. Nach Schluss der ötfentlichen Sitzung wird das ^Protokoll der vorigea 
Sitzung verlesen und genehmigt. 

6. Der I. Vorsitzende beantragt, den Bericht über die Revision der Liste 
der auswärtigen Mitglieder auf den geschäftlichen Theil der nächsten 
Sitzung zu verschieben. Zugleich soll dann auch über den Antrag des 
Herrn v. K öl 1 i ker betreil's Abänderung des § 21 der Statuten berathen 
werden. £8 wird hiergegen keine Einwendung erhoben. 

1 
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Alkert H«rra: Zur Bebaiiloog itr Bistorslra 

Fussgeleiikes. 

Der Vortragende demonstrirt den G ibnci/ sahen Heftpflaster- 
verband für Distorsionen des Fussgelenkes und empfiehlt diesen 
Verband auf das Angelegentlichste, da er selbst bei schweren 
Distorsionen den sofortigen Gebrauch des Fusses gestattet und 
das Gehen ohne Schmerzen erlaubt. 



Albert Hoff*: We Nadibehandluog der nach abgebtofener 
Gexitis sortiekgebliebeiieff BeromiMlea. 

Gegenüber den früher allgemein bei der Coxitis geübten 
operativen Methoden ist jetzt die conservative Therapie derselben 
iu den Vordergrund getreten. Durcli eine Anzahl von Statistiken 
aus unseren grossen Kliniken hat es sich gezeigt, dass zwar die 
conservative Behandlung in Bezug auf die Mortalität ungefähr 
die gleichen Verhältnisse aufweist, wie die Resection, dass sie 
dagegen in functioneller Beziehung entschieden bessere Resultate 
liefert. Es ergibt sich aus den Statistiken, dass von allen Coxitis^ 
fallen etwa 55.7% genesen, von den nicht eitrigen 76%, von 
den mit Eiterung einhergehenden nur 41.5 % : Endresultate der 
conservativen Behandlnug, die günstiger sind, als wir in Deutsch- 
land bisher angenommen. 

In Fällen eintretender Heilung bleiben raeist functionelle 
Störungen zurück: Atrophie der befallenen Extremität, Be- 
einträchtigung der Beweglichkeit des erkrankt gewesenen Ge- 
lenkes, eine falsche Stellung, sowie Verkürzung des befallenen 
Beines. Das Znstandekommen derselben kann aber vermieden 
werden, wenn in allen Fällen das Gelenk in der nach der Aus- 
heilung erwünschten Stellung absolut fest fizirt, entlastet und 
extendirt wird. 

Die Durchführung dieser Prinoipien mnss für die Coxitis- 
behandlung maassgebend sein; durch Anwendung portativer Ap- 
parate, von denen die Schienenhülsenapparate die besten sind, 
kann den Patienten auch das Umhergehen und damit der Gennas 
frischer Luft ermöglicht werden. 

Kommen nun aber Deformitäten, die sich bereits im Laufe 
der Ausheilung einer Coxitis entwickelt haben, in unsere Be- 
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handlang, 80 wird, wenn noch eine B ewegliokkeit im 
G-elenke vorhanden ist, auf unblutigem Wege die 
Goireotnr derselben erzielt werden können, während bei durch- 
ana fester Verwachsung nur ein operativer Eingriff 
einigermassen sicheren Erfolg verspricht. 

Von dem nabln t igen Verfahren ist zuerst die perma- 
nente Extension — am besten im Phelps*schen Bahmen — 
zu nennen, der jedoch, da sie die Patienten durch mehrere Wot 
eben ans B^tt fesselt, das Bedressionsverf ahren nach 
Dollinger vorzuziehen ist: Fixation des. Rumpfes und ge- 
sunden Beines auf den Ditterschen Stfiben mittelst Gypsver- 
band; nach, Erhärten desselben Bedressement durch allmälige 
TJeberfShmng der Extremität in Farallelstellung , Fixirnng 
des Beines auf den Dittel'sohen Stab. Nach Herausziehen der 
Stäbe kann der Patient im Verband umhergehen. Kur leichte 
, Contraoturen werden in einer Sitzung corrigirt, schwerere in 
mehreren. 

Das Dollinger'sche Verfahren lässt aber besonders bei 

den Abductionscontracturen im Stich, weil die Beckenfixation 

nicht genügend ist. Besonders für diese, aber auch alle anderen 

Fälle von Contracturstellungen, empfiehlt H. die von ihm viel- 

facli erprobten H e s s i n g ' s c h e n S c h i e n e n h ü 1 s e ii ap p a ra t e. 

Die Correction der Abduction wird durch eine von Hojfa ange- 
gebene Abduetionsvorrichtung sehr leicht und in kurzer äit 

bewirkt. 

Bei fester Verwachsung der G-elenkenden treten die 
blutigen Verfahren in ihr Kecht. Das neuerdings wieder von 
Calot empfohlene Briseraent forco in Narkose verwirft //. ent- 
schieden, da schon vielfacli darnach Recidive beobachtet wurden. 
Nur für völlig ausgeheilte Fälle jüngerer Kinder, die ohne 
Eiterung einhergegangen sind , aber trotzdem zu Contractur- 
stellungen und Pfannenwanderung geführt haben, lässt sich eine 
Modification desselben anwenden. Mittelst des Sch e im pf Ingu- 
schen Apparates wird ohne Narkose und in Etappen durch starke 
Extension in der falschen Stellung des Gliedes der Schenkelkopf 
an der schiefen Ebene der vergrösserten Pfanne möglichst in 
sein ursprüngliches Niveau heruntergezogen. 

Unter den blutigen Verfaiiren wird eine atypische 
Resection nur dann angewendet, wenn noch Zeichen einer im 
Gelenke bestehenden Eiterung vorhanden sind. Wird der Patient 



4 Sitzacgsberichte der physikal.-medicio. Gesellschaft. Jahrg. 1896. 



nur durch die Verkürzaiig und dia fokehe Stellung belästigt, sa 
wird nur die Correction der JDeformitSt angestrebt werden, die 

durch die offene Durchscbneidung der Weichtheile 
oder die Osteotomie oder die C o'mbina tion dieser bei- 
den Methoden erzielt wird. 

Die offene Durchschneiduug, von TA)renz in die Therapie der 
Coxitis eingeführt, wird nur selten zum Ziele führen, ist jedoch 
als präliminare Operation von grossem Vortheil, da dann durch 
eine einfache lineare Osteotomie ganz nahe dem Scheitel 
des winkelig ankylotischen Gelenkes, am Schenkelhals oder inner- 
halb der Trochanteren, auch knöcherne Ankylosen corrigirt 
werden können und dadurch die Keilosteotomie, die die schon 
bestehende Verkürzung nur noch vermehrt, vermieden werden 
kann. ' 

Die lineare Osteotomie, in der eben angeführten Weise aus- 
geführt, vermag jedoch nur die Function des Beines zu ver- 
bessern, iiiclit die Verkürzung zu beheben. Dies gelang H, nur 
durch Heranziehen einer zuerst von Ollier in Ijjon zur Be- 
handlung rachitischer Deformitäten des Unterschenkels geübten 
Methode, die man als schiefe Osteotomie bezeichnet. 

In Deutschland benützte zuerst Schede diese Operation zur 
Correction einer starken Verkürzung bei einem deform geheilten 
Oberschenkelbruch, auch König hat die schiefe Osteotomie zur 
Correction von Kniegelenksankylosen empfohlen. 

Am Hüftgelenke wurde die schiefe Osteotomie von Hernie^ 
quin und Terrier, sowie Broca in Anwendung gezogen. In Deutsch- 
land hat Landerer die Operation ausgeführt. Von diesen Ope- 
rateuren wurde die Osteotomie • in der Weise geübt, dass der 
Oberschenkel vom Trochanter major aus von oben aussen nach 
innen unten durch trennt wurde. 

Vollständig unabh Sngig von den genannten Autoren 
und ohne deren Arbeiten zu kennen — erst durch eine Discussion 
nach seiner diesbezüglichen Mittheilung auf der Versammlung 
deutscher Aerzte und Naturforscher in Lübeck wurde H, auf 
diese Arbeiten aufmerksam — hat^. die schiefe Osteotomie für 
die Hüftankylosen in Anwendung gezogen, nachdem er sie zuerst 
in einem Falle von angeborener Luxation des Hüftgelenkes einea 
erwachsenen Mädchens ausgeführt hatte, um eine Correctur der 
Stellung und Verlängerung der Extremität zu erzielen. Es be> 
stand in diesem Falle starke Adduction und Innenrotation dea 
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Oberschenkels und eine Verkürzung von 6^/2 cm. Die Durcli- 
meisselung des Knochens mittelst des König^Bohen breiten Meisseis 
erfolgte dicht unter dem Troch. maj. von oben etwas vorn, nach 
unten etwas hinten ; hierauf kräftige manuelle Distraction der 
Fragmeute und Vereinigung derselben durch zwei Stahlnägel. 
Nach 10 Wochen vermochte die Patientin umheixiigehen nnd 
war eine Gorreetion von 2% cm ersielt worden, doch hatte das 
Bein noch starke Neignng, sich in Addactionsstellnng zu be* 
geben. Die Schuld hiefOr lag sicher in der Richtung des Schnittes 
nnd änderte daher H, bei der nSchisten Operation die Schnitt- 
richtung, indem er nun den Knochen in der Sichtung von unten 
aussen nach oben innen durchtrennte. H. machte die Ope- 
ration bei einem ISjShrigen Patienten, bei welchem nach einer 
ausgeheilten Goxitis Ankylose des Hfiftgelenkes in leichter 
Beugung, starker Adduction und Innenrotation, sowie eine Ver- 
kürzung von 4^2 cm bestand. Nach der Operation wurde ein 
Dauerextensionsverband angelegt. Die Belastung betrug 18 kg. 
Nach 10 Wochen ging Pat* bereits umher^ das operirte Bein 
stand in leichter Adduetionsstellung und war relativ 1 om länger 
als das gesunde. 

Nach H, wird nun am zweckmässigsten die Operation so 
ausgeführt, dass vorerst die subcutane oder offene Durchschneid- 
ung der gespannten Adductoren, der am Tuber ischii sieb in- 
serirenden Muskeln und der von der Spina anter. herabziehenden 
Fascie und Muskeln vollzogen wird. Hierauf Längsschnitt vom 
Trocb. maj. bis zur Grenze des oberen Drittels des Oberschenkels. 
Mit breitem jBLÖwi^'schem Meissel wird der Knochen vom unteren 
Pole der Wunde aus gegen den Trochanter minor dnrchtrennt : ^ 
die letzten Lamellen des Knochens werden manuell durclibrochen. 
Nach Versorgungder Wunde wird in der gewünschten Abductions- 
stellung ein Extensionsverband mit steigender Belastung ange- 
legt. Kach 4—5 Wochen können die Patienten bereits mit einem 
Gypsverbaud umhergehen, nach 6 Wochen wird jeder Verband 
weggelassen, um energisch Massage und gymnastische Uebungen 
betreiben zu können. 

H, hat die Operation bisher noch 5 mal ausgeführt und 
dabei Verlängerung der Extremität um 5, 4, 4, 4 und 5 cm er- 
reicht. Die letzten Operationen betrafen Fälle einseitiger an- 
geborener Häftluxation älterer Patienten, bei denen sich durch 
die Operation ausgezeichnete funotionelle Besultate erreichen 
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lassen, üeber diese Operationen wird an anderer Stelle be- 
richtet werden. 

Herr Reiehel fingt an, ob die vom Yortragenden an aeine Behandlnnga- 
methode der tabenmttien Coutis geknfipften HofEiiaiigea sich bereits dnrch die 
Erfahrnag nach genägend langer Beobachtang bestätigt gefunden hätten? Es 

veranlasst ihn zu dieser Frage die Erfabrnng, dass sich häutig bei Patienten, die 
nach conservativer oder operativer Behaiidluiit; geheilt mit fimctionell tauglichen, 
gut stehenden Gliedern entlassen wurden, nachträglich schwere, dieFunktiuu sehr 
atSreade Contraotustelliuigen avabildoten, lelbit inFäUeiii bei denen die eikraakt 
gewesenen Gdenke aasehdnend anobyfamiert traren. 

Herr Hoffa tbeilt daranf mit, dass er in der Tbat in einer ganzen Aniabl 
von Fällen das erstrebte Resultat anch als Danerresnltat erreicht habe. Es sei 
bei der Coxitis die Neigung zn nachfolgenden Kontrakturen nach völliger 
Aasbeilnng nicht in so hohem Maasse vorhanden als bei der Gonitis. 



M. Uofmeier; leber Tabarsdiwaugerscliaft. 

Herr JSo/meier demonstrirt ' der G-esellscbaft eine Anzahl 
von Präparaten von Tnbarsohwangersoh^fcf ten, welehe 
anf operatiTem Wege gewonnen sind und utrelche die verschie^ 
denen Ausgänge der Tabarschwangersohaft veranschaulichen. 
Als besonders interessant wird ein P^parat von doppelsei- 
tiger Tabarschwangerscliaft demonstrirtf von einer Erankfii 
herstammend, welche im Februar dieses Jahres nach mehr- 
monatlichem Ausbleiben der Menstruation angeblich an einer 
Perityphlitis mit «nsohliessender Peritonitis erkrankt war. 
Darauf stellte sich im Laufe des Sommers die Menstruation 
wieder ein, um abermals auszubleiben. Die Patientin kam dann 
wegen erneuter Schmerzen und auch Blutung in die Anstalt. 
Da schon früher mehrfach Menstruationsstörungen eingetreten 
waren, die Geschwul&tbildung doppelseitig war, so schwankte 
die Diagnose zwischen Tubar-Schwangerschaft und ander- 
weitigen entzündlichen Tubargeschwülsten. Bei der Operation 
zeigte sich rechts eine etwa orangegrosse, links eine etwas 
kleinere Tubargesehwulst, eingebettet in zahlreiche Adhäsionen : 
beide wohlerhaltene Emhrvonen von verschiedener Entwickel- 
u ng enthaltend. Die Patientin hatte also im Laufe eines 
Jahres in beiden Tuben concipirt. Weiter wurde eine Reihe von 
Präparaten demonstrirt, bei welchen es sich um den s. g. Tubar- 
abort handelte und wurden die Vorgänge besprochen, welche hierzu 
führen, wie auch das ziemlich typische klinische Kxankheitsbüd, 
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das damit yerbnnden ist, skizzirt. Der Vorgang des tnbareu 
Abortus wird von dem Vortragenden für mindestens so b&ii%, 
wie der der Ruptur erklärt. 



II. Sitzungf vom 8. Januar 1896. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen nnd genehmigt. 

2. Herr Dr. Theo dor Cohn, II. Asiietent ftm anatomlaelieiL Instiiiili 
wird ah ordenUiehee Hitglied in die OeiellBohaft anfgenoinnen. 

8. Znr Aufnahme als ordentliche Mitglieder werden vorgeschlagen dnrch 
Herrn Matterstock: Herr Dr. Johann Merx ans Karaberg, Assi- 
stent an der medicinischen Uuiversitäts-Poliklinik , nnd durch Herrn 
Lehmann: Herr Dr. Casimir Stnbenrath, prakt. Arzt in 
Wflnbnrg. 

4. Vor der Tegeiordnang denumetrirt Herr Ho fm ei er ein weiteree Frd* 

pavat ttber Tnbaraelivangersdiiaft. ' 
6. Herr Kathariner (als Gast) hält seineu angekdndigten Vortrag: üeber 

den Giftapparat und den Zahnwechsel der Giftschlaugen. 

Zur Discnssion sprechen die Herren T. KöUiker, Kathariner, 
Boveri , So bo tta. ' 
6. Herr v. Kölliker stellt den Antrag, dass auswärtige Mitglieder gegen 
Zahlung dM Jahreibei träges die Sitsniigsberiehte Ibrtbeziehen kannen, 
ftmer, dass der Sehriftlührer bei Wegsng eines Mitgliedes diesem ein 
gedrucktes Formular übermittelt mit der Frage, ob er avswärtiges Mit- 
glied bleiben wolle nach § 21 der Statuten und ob er eventuell die 
Sitzungsberichte gegen Fortzalilun;^ des Beitrags fortbeziehen wolle. 

Beide Auträge werden angenommen. 



E Bormeier: DAcr Tnbarsehwangerschart, 

Herr Hofmeicr legt als Ergänzung zu seinen Ausführungen 
in der vorigen Sitzung ein neues Präparat von Tubargravidität 
vor, von einer Patientin herstammend, bei welcher ein augen- 
scheinlich schon längere Zeit in der Tuba abgestorbenes Ei noch 
zur Ruptur und damit zu einer kolossalen, stetig wachsenden 
nnd die intensivsten Beschwerden veranlassenden Haematocele 
geführt hatte. Die Patientin war 8 Tage vor dem Beginne dieser 
Erkrankung aus der Anstalt entlassen worden, weil derProzesa 
für abgeschlossen gehalten wurde. Es fand sich jetzt bei der Ope- 
ration in massenhaften ßlutgerinnseln das etwa hühnereigrosse, 
dnrchblntete und augenscheinlich schon längere Zeit abgestorbene 
Abortivei, und in der Mitte der Tube die Höhle mit der Riss- 
«teile, aus welcher das £i anegetreten war: ein neuer Beweid 



3 Sitzangsberichtd der pbysikal.-medicin. Geaellschaft. Jahrg. 1896. 



dafür, dass selbst das Absterben des Ei's in der Tube keine 
Sicherheit gegen schwere und lebensgefährliche Erkrankung giebt, 
und dass unter besonderen Umständen die Haematocele retro- 
uterina ihre Entstehung nicht dem in der vorigen Sitzung ge- 
schilderten und als die gewöhnliche Ursache bezeichneten Tubar- 
aborte verdankt. 



L Katharioer (als Gast): Giftapparat und Zahowecbsei 

der Giftsdilangem 

Der Giftdr&senausfiilirungsgaiig der Giftschlangen endigt 
über dem ObezMefer berambiegend als xmnenfSrmige Vertiefung 
auf der Innenseite der dem Giftzabne enganliegenden und ibn 
bis auf die Spitze verhüllenden Schleimhauttasche; da die 
Mündung in der Höhe der Eingangsöffnung in den Giftkanal des 
Zahnes liegt, so muss das Gift in denselben eintreten, ohne dass 
ein organischer Zusammenhang zwischen Zahn und Drüsen- 
mündung bestände. 

Nach einer Funktionsdauer von beiläufig 6 Wochen wird 
der thätige Gittzahn abgelöst von einem von oben her nach- 
rückenden Ersatzzahn, der sich neben dessen Basis auf dem 
Oberkiefer festsetzt. Es findet ein regelmässiger Wechsel in der 
Anheftungsstelle des Giftzahnes statt. Hat der alte Zahn auf 
der äusseren Hälfte der Kieferbasis gestanden, so tritt der 
iim ablösende Reservezahn auf die innere Hälfte desselben, 
sein Nachfolpjer wiederum auf die äussere u. s. w. Da nun der 
Giftdrüsengaug unverschieblich in einem fest mit dem Oberkiet'er- 
knochen verwachsenen Gewebe eingebettet liegt und seine 
Mündung die Mitte zwischen beiden Zahnsockeln einhält, so ist 
in einer von oben her zwischen aktiven und Ersatzzahn herab- 
hängenden Schleimhautfalte eine Vorrichtung getroften, welche 
nach dem Ausfallen eines Zahnes das Abilies sen des Giftes 
nach der dadurch entstandenen Lücke verhindert. Es drängt 
nämlich alsdann der Ersatzsahn durch sein Vorrücken auf den 
Kiefer die Scheidewand nach der Seite des ausgefallenen Zahnes 
und indem sich ihr freier Kand in die betreffende Hälfte der 
xinnenförmigen Mündung des Giftdrüsenganges einlagert, ver- 
sperrt sie dem Gift den Abfluss nacb dort und nötigt es, in den 
neuen Zahn einzutreten. In einem gewissen Uebergangsstadininy 
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wenn nämlich der alte, Zahn noch nicht au.sgefallen und der 
neue schon fest gewachsen ist, nimmt die Scheidewand eine 
Mittelstelinng ein» teilt die Mündung des Drüsenganges in zwei 
Hälften nnd so kann nun das Gift gleichzeitig in beide Zähne 
eintreten. 

Die erwähnte Sohleimhantfalte entsteht, wie man beim 
Embryo naehweisen kann, dadnrch, daas der Oiftdrfisenansfiihr- 
ungsgang als solider Epithelspross den die Giftaahnanlagen ent- 
haltenden Sohleimhantwnlst seiner gansen Lange nach dnrchsetst 
nnd sich nach oben hin in derBichtnng der beiden ersten Zahn- 
anlagen in zwei Aeste gabelt. Sind die Zähne fertig ansgebildet, 
80 entsteht in diesem Epithelspross, besiehnngsweise in seinen 
Gabelästen ein spaltfdrmiges Immen , wodurch zunächst der 
älteste Zahn freigelegt nnd in Verbindung mit der Giftdrüse 
gesetzt wird. Hat er eine gewisse Zeit funktionirt, so tritt der 
daneben stehende Ersatzzahn, der inzwischen ebenfalls durch 
Wucherung des zweiten Epithelastes bis zu seinem epithelialen 
Zahnsäckohen freigelegt wurde, nach Zersprengen des letzteren, 
durch das Dickenwachstum des Zahnes, in Thätigkeit. 

Dadurch ist aus dem Bindegewebe eine mit Epithel be* 
kleidete Falte herausgespalten worden, die später beim Zahn- 
wechsel so bedeutungsvolle Scheidewand. Das Biosiegen der 
übrigen Reservezähne erfolgt ebenfalls durch Epithelwucher- 
ungen,' welclie vom Reste des epithelialen Zahnsäckchens ihres 
"Vorgängers iiaeli ihnen vordringen. Die höchste Zahl von Re- 
servezähnen bezw. deren Anlagen wurde in einem Falle als 12 
festgestellt. Gewöhnlich beträgt sie 10. 

Der neu anwachsende Zahn wird dadurch mit dem Kiefer 
sehr fest verbunden, dass von letzterem aus, resp. von dessen 
Periost, sich ein grobmaschiges Knochengewebe entwickelt, welches 
die untere Zahnpartie überwuchert und in die Falten ihrer Ober- 
fläche vordringt. 

Das Ausfallen eines Zahnes nach einer gewissen Funktions- 
dauer wird dadurch vorbereitet, dass vielkernige Riesenzellen 
die Zahnsubstanz von aussen und innen annagen und die Knochen- 
bälkchen des grobmaschigen Verbindungsknoehens zerstören. Bei 
einem neuerlichen Bisse bricht dann der Zahn an seiner Wurzel 
ab, bleibt in der Wunde stecken und wird so aus der Giftzahn- 
tasche entfernt. Bei gefangen gehaltenen Tieren, denen es an Ge- 
legenheit zam Beissen fehlte» wo aber trotzdem der physiologische 
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Zalinweclisel eintrat» wmden oft die ^bgestossenen Zfthne lose 
in der Zalintaaohe liegend voigefonden. 

Die vorliegenden Sesnltate worden gewonnen ans einer 
üntersnchung, die im zoologisohen Institut angestellt wnrde und 
sicK anf eine grosse Anzahl lebender und konservirter Stücke 
der Kreuzotter (Pelias bems) und der Viper (Vipera aspis) 
erstreckte und sollen noch, mit beigefügten AbbUdungen, a. a. <X 
ansfKhrlicber veröfCentlicbt werden. 

Herr v. KölUker richtet ui den YortnigeBden die Jrage, ob die Giftsähn» 
der StthkagoB einem perlo^iecken Weehael nntenrerfen seien, nnnblilBgig won. 
dem G«bnuiche derselben resp. dem AnsfeUen derselben beim Beissen derSoUaagen. 
Wenn dem so wäre, so würde Herr Dr. Kathariner wohl der erste sein, der 
an Zähneu niederer Wirbelthiere Uowship'sche Lacanen und Osteoklasten nach- 
gewiesen habe in derselben Weise, wie solche von ihm beim Zahnwechsel des 
Menschea beobachtet wurden. 

Herr Kathariner erwidert, dass ein periodischer ZnimweeliMl stattflnde nnd 
die SehnelUgkeit des Bxsatxes eines Terioren gegangenen Zahnes (durch Beissen) 
led^^iish vom BntwiGklnngsgrade des Brsatiaahnes nm jene Zeit abhänge, wie- 
durch Versuche eruirt wnrde. Osteoklasten nnd Howship*fehe Lacnnen wurden 
bereits von It. Hertwig für de» Zahnwechsel bei Amphibien nachgewiesen. 

Herr Sobotta bemerkt, dass die vom Herrn Vortragemlen coiistatirte That- 
sache des M&ogels einer — von Möse angegebenen — äassereu bcbmelzlage au 
den GIftsIhnen der Schlangen bereits diroh doi Modus der Ton BwnKaSiafiiter 
beobaehteten Entwicklung des Oiftiahns begründet seL Da das innere Dentin- 
rohr des letzteren sieh durch EinstQlpnng and dem äusseren bildet, wobei die 
Odontoblastenschicht nnd mit ihr das Schmelzepithel eingestfilpt wird, so müsstOi 
wenn überhaupt bei der Entwickelung der Giftzähne Schmelz gebildet würde, 
auch das iunere Dentinrohr und zwar auf seiner Innenseite — also nach dem 
Giftkaual zu — einen Belag von Schmelz haben. Die Angabe der Existenz einer 
(Süsseren) Sehmelasehieht am Oiltiahn steht somit nicht nur im direkten Widw 
Spruch SU dem von Herrn KaAarmer beobachteten tii^tsftchlichen histologisGh.en 
Befhnd, sondern auch an den Vorgingen bei der Entwickelung des Giftsahns. 



III. Sitzung vom 23. Januar 1896. 

1. Die Herren Dr. JohaanUerxans Bamberg, Assistent an der medic 

Univei-sitäts*PoUklinik, nnd Dr. Casimir Stnbenrath, prakt. Arzt 
in Witrzburg, werden als ordentliche lütgUedar in die GeseUschafl auf' 

genommen. 

2. Durch die Herren v. Sachs und B o v e r i wird Herr Dr. Paul 
Haupt fleisch, Plivatdoceut und Assistent am botanischen Institut, 
zur Aufiiahme als ordentliches Hitglied vo^eschlagsn. 

8. Der L Tocritiende beantragt im Kam«! des Ansschunes, dem lang- 
jährigen Mitglied Herrn v. Sandberger zu seinem 70. Geburtsfeste 
die Gläckwflnsche der Gesellschaft an übermitteln. Der Antrag findet 
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Genehmignng und es werden der L and der II. Vorstand dem Jubilar 

grataliren. 

4. Herr K ü u t g e u , von lebhaftem, langauli&itendeiii Beifall begrttsst, hält 
teinen aageküadlgten Vortrag &ber: ,3ine neue Art tob Strahlen***). 
Gegen SoUasa desselben wird nach dem nenen Yerfahren der Sobntten* 
rias dea Skelettea einer menachliohen Hand photographiach anfge- 
ntwunen nnd zwar der Rechten des Ehrenprftsidenten der Gesellschafti 
Herrn v. Kölliker. Letzterer daukt im Namen der Gesellscliaft dem 
Vortragenden für die Mittheilungen, die in denAnnalen der Sitzungen an 

• Bedeataug ihres Gleichen nicht haben, und bringt auf Herrn Röntgen 
ein Hoeli a«^ In mleliea die Mitglieder and daa geaammte, den Höraaal 
dea phyaikaliaehen Inatitata gedringt füllende Anditeriam dreimal nüt 
lantem Rnf nnd nnter ranaoliendem Beifkll einstimoMn. Der Voraclilag 
Herrn v. K ö 1 1 i k e r 'a, die neuen „X-StraUen** von nnn an „Röntgen*- 
sehe Strahlen" zn nennen, entfesselt nenen allgemeinen Jubelruf, 

In der vom I. VorsitzemU'n eingeleiteten Discnssion sprechen die 
Herren v. Kölliker und iiüutgea über die Möglichkeit, die nenen 
Strahl«! Iftr medielaitelM Zweeke dinafluHr an maehen. **) 

Der 1. Yoraitsende achlieaat hieraaf . die hoebbedentaame Sitanngj 
indem er noch dem Vortragenden seinen ganz besonderen Dank daffir 
ausspricht, dass er znr ersten Veröffentlichnng seiner Untersnchungen das 
Organ der physikaiiseb^medicinischen Gesellschaft gewählt bat. 

W. C. Rinigefl: leber eioe neue Art v«b StraUeo» 

II. Mittheilong. 

(Als Beitrag eingereicht.) 

Da meine Arbeit auf mebrere Wochen unterbrochen werden 
mnss, gestatte ich mir im Folgenden einige neue Ergebnisse schon 
jetzt mitzatheilen. 

18. Znr Zeit meiner ersten Pnblication war mir bekannt, dass 
die X-Strahlen im Stande sind, electrische ESrper zn entladen, 

*) cf. Sitzungsberichte 1895, pag. 132. 
**) Herr v. Kölliker bemerkt, dass die neue Entdeckung voraussichtlich auch eine 
'groaseBedentnng auf medioinisobem Gebiet haben werde; Gelegenheit, die X-Strahlen 
mar Durdilraebtang Kranker sa verwenden, aei Ja an dem reiohen Material der 
hieaigan Kliniken geboten nod eine ünterattttsnng der Hedieiner dabei doreb Herrn 
Söntgen wohl zu hoiEiM» Bs scheinen wohl färs Erste chirurgische Affeotlonen, 
vor Allem Veränderungen am Knoobengerttat der Exploration durch die nenen 
Strahlen zugänglich zu sein. 

Herr Möntgen erwidert, dass znm Durchleuchten von Kürpertheilen, die 
wesentliob dioker dnd als Arme nnd Beine, intensivere Bdhren als die bisherigen 
eonatmirt werden mOssen nnd dass er mit dieser Aofgabe beschifligt ist. Welehe 
inneren TheUe dea menaehliehen Körpers mit den Torbesserten RSbren alchtbar 
geBMCht werden können, lässt sich zur Zeit nicht sagen ; das hängt von dem Grade 
ihrer noeh nicht nnteranchten Durchlässigkeit nnd von ihrer Lage im Körper ab. 
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und icli yermiithei dass es ancli die X-Strahlen nnd nicht die 
von dem Alamininmfenster eeinee Apparates anverSndert duroh- 
gelassenen Eathodenstrahlen gewesen sind, welche d|e von Lenard 
heschriebene Wirkung anf entfernte electrisehe £6rper iinsgeübt 
'haben. Mit der YerSffentlichnng meiner Versuche habe ich aber 
gewartet, bis ich in der Lage war, einwnrfsfreie Besultate mit- 
zutheilen. 

Solche lassen sich wohl nur dann erhalten, wenn man die 

Beobachtungen in einem Raum anstellt, der nicht nur vollständig 
gegen die von der Vacuumröhre, den Zuleitungsdrähten , dem 
Inductionsapparat etc. ausgehenden electrostatischen Kräfte ge- 
schützt ist, sondern der auch gegen Luft abgeschlossen ist, 
welche aus der Nähe des Entladungsapparates kommt. 

Ich Hess mir zu diesem Zweck aus zusammengelötlieten 
Zinkblechen einen Kasten anfertigen, der gross genug ist, um 
mich und die nöthigen Apparate aufzunehmen, und der bis auf 
ein durch eine Zinkthüre verschliessbare Oeffnung überall luft- 
dicht verschlossen ist. Die der Thüre gegenüber liegende Wand 
ist zu einem grossen Theil mit Blei belegt ; an einer dem ausser- 
halb des Kastens aufgestellten Entladungsapparat nahe gelegenen 
Stelle wurde die Zinkwand mit der darüber gelegten Bleiplatte 
in einer Weite von 4 cm ausgeschnitten, und die Oeffnung ist 
mit einem dünnen Aluminiumblech wieder luftdicht verschlossen. 
Durch dieses Fenster können die X>Strahlen in den Beobach- 
tnngskasten eindringen. 

Ich habe nun Folgendes wahrgenommen: 

a) In der Luft aufgestellte, positiv oder negativ electrisch 
geladene Körper werden, wenn sie mit X-Strahlen bestrahlt 
werden, entladen und zwar desto rascher, je intensiver die 
Stralilen sind. Die Intensität der Strahlen wurde nach ihrer 
Wirkung auf einen Fluorescenzsnhirm oder auf eine photogra- 
phische Platte beurtheilt. 

Es ist im Allgemeinen gleichgültig, ob die electrischen 
Körper Leiter oder Isolatoren sind. Bis jetzt habe ich auch 
keinen specifischen Unterschied in dem Verhalten der verschie- 
denen £orper bezüglich der Geschwindigkeit der Entladung ge- 
funden ; ebensowenig in dem Verhalten von positiver und nega- 
tiver Eleotricität Doch ist es nicht ausgeschlossen, dass ge- 
ringe Unterschiede bestehen. 




Josef Albert, München, repr. 



Hand des Anatomen Geheimrath von KöUiker. 

Im Physikal. Institut der Universität Würzburg 
mit X-Strahlen aufgenommen 
von Professor Dr. W. C. Röntgen. 
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b) Ist ein electrisirter Leiter nicht von Luft sondern von 
einem festen Isolator z. B. Paraffin umgeben, so bewirkt die Be^ 
Strahlung dasselbe, wie das Bestreichen der isolirenden Hülle 
mit einer znr Erde abgeleiteten Flamme. 

c) Ist diese isolirende Hülle von einem eng anliegenden, zur 
Erde abgeleiteten Leiter umschlossen, welcher wie der Isolator für 
X-Strahlen dnrohlfissig sein soll, so übt die Bestrahlung auf den 
inneren, eleotrisirten Leiter keine mit meinen Hülfsmitteln nach- 
weisbare Wirkung aus. 

d) Die unter a, b, c mitgetheilten Beobachtungen deuten 
darauf hin, dass die von den X-Strahlen bestrahlte Luft die 
Eigenschaft erhalten hat, electrische Körper, mit denen sie in 
Berührung kommt, zu entladen. 

e) Wenn sich die Sache wirklich so verhält, und wenn 
, ausserdem die Luft diese Eigenschaft noch einige Zeit behält, 

nachdem sie den X-Strahlen ausgesetzt war, so muss es möglich 
sein, electrische Körper, welche selbst nicht von den X-Strahlen 
getroffen werden, dadurch zu entladen, dass man ihnen bestrahlte 
Luft zuführt. 

In verschiedener Weise kann man sich davon überzeugen, 
dass diese Folgerung in der That zutrifft. Eine, wenn auch 
nicht die einfachste, Versuchsanordnung möchte ich mit- 
theilen. 

Ich benutzte eine 3 cm weite, 45 cm lange Messingrohre ; 
in einigen Centimeter Entfernung von dem einen Ende ist ein 
Theil der Röhrenwand weggeschnitten und durch ein dünnes 
Aluminiumblech ersetzt; am anderen Ende ist unter luft- 
dichtem Abschluss eine an einer Metallstange befestigte Messing- 
kugel isolirt in die Röhre eingeführt. Zwischen der Kugel und 
dem verschlossenen Ende der Rulire ist ein Seitenröhrchen an- 
gelöthet, das mit einer Saugvorriehtung in Verbindung gesetzt 
werden kann ; wenn gesaugt wird, so wird die Messingkugel um- 
spült von Luft, die auf ihrem Wege durch die Köhre an dem 
Aluminiumtenster vorüber gegangen ist. Die Entfernung vom 
Eenster bis zur Kugel beträgt über 20 cm. 

Diese Röhre stellte ich im Zinkkasten so auf, dass die 
X-Strahlen durch das Aluminiumfenster der Röhre, senkrecht 
zur Axe derselben eintreten konnten, die isolirte Kugel lag dann 
ausserhalb des Bereiches dieser Strahlen, im Schatten. Die ßöhre 
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und der Zinkkasten waren leitend mit einander^ die Engel mit 
einem Hankersohen Electroekop yerbnnden. 

£a zeigte aich nnn, daes eine der Kngel mitgetheilte .Ladung 
(positiv« oder negative) von den X-Strahlen nickt beeinflnsst 
wurde, 30 lange die Lnft in der Höhre in Bnhe blieb, dass 
die Ladung aber sofort beträchtlich abnahm, wenn durch kräf- 
tiges Saugen bestrahlte Lnft der Kugel zugeführt wurde. Er 
hielt die Kugel durch Verbindung mit Accumulatoren ein con- 
stantes Potential, und wurde fortwährend bestrahlte Luft durch 
die Röhre gesaugt, so entstand ein electrischer Strom, wie wenn 
die Kugel mit der ilübreuwaud durch einen schlechten Leiter 
verbunden gewesen wäre. 

f) Es fragt sich, in welcher Weise die Luft die ihr von 
den X-Strahlen mitgetheilte Eigenschaft wieder verlieren kann. 
Ob sie sie von selbst, d. Ii. ohne mit anderen Korpern in Be- 
rührung zu kommen, mit der Zeit verliert, ist noch unentschie- 
den. Sicher dagegen ist es, dass eine kurz dauernde Berührung 
mit einem Körper von grosser Oberfläche, der nicht electrisch 
zu sein braucht, die Luft unwirksam machen kann. Schiebt man 
z. B. einen genügend dicken Pfropf aus Watte in die Röhre so 
weit ein, dass die bestrahlte Luft die Watte durchstreichen 
muss, bevor sie zu der electrischen Kngel gelangt, so bleibt die 
Ladung der Kugel auch beim Sangen unverändert. 

Sitzt der Pfropf an einer Stelle, die vor dem Alnminium- 
fenster liegt, so erhält man dasselbe Besnitat wie ohne Watte: 
ein Beweis, dass nicht etwa Staubtheilchen die Ursache der be- 
obachteten Entladung sind. 

Drahtgitter wirken ähnlich wie Watte; doch muss das 
Gitter sehr eng sein, und viele Lagen müssen über einander ge- 
legt werden, wenn die durchgestrichene, bestrahlte Luft unwirk- 
sam sein soll. Sind diese Gitter nicht, wie bisher angenommen, 
zur Erde abgeleitet, sondern mit einer Electricitätsquelle von 
constantem Potential verbunden, so habe ich immer das beob- 
achtet, was icli erwartet hatte; doch sind diese Versuche noch 
nicht abgeschlossen. 

(FortsetzQ&g folgt.) 
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W. & Riitgen: lieber ciae neae Art voi SIrahlei. 

II. Mittheilung. 

• (Fortsetzung n. Schloss.) 

g) Befinden sich die electrischen Körper statt in Luft in 
trocknem Wasserstoff, so werden sie ebenfalls durch die X-Strahlen 
entladen. Die Entladung in Wasserstoff schien mir etwas lang- 
samer zu verlaufen, doch ist diese Angabe noch unsicher wegen 
der Schwierigkeit, bei aufeinander folgenden Versuchen gleiche 
Intensität der X- Strahlen zu erhalten. 

Die Art und Weise der Füllung der Apparate mit Wasser- 
stoff dürfte die Möglichkeit ausschliessen, dass die anfänglich 
auf der Oberfläche der Körper vorhandene verdichtete Luft- 
schicht bei der Entladung eine wesentliche Kolle gespielt hätte. 

h) In stark evacuirten Räumen findet die Entladung eines 
direct von den X-Strahlen getroffenen Körpers viel langsamer 
— in einem Fall z. B. ca. 70 mal langsamer — statt, als in 
denselben Gefässen, welche mit Luft oder Wassentoff von 
Atmosphärendruck gefüllt sind. 

i) Versuche über das Verhalten einer Mischung von Chlor 
und Wasserstoff nnter dem Einfluss der X- Strahlen sind in 
Angriff genommen. 

2 
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j) Schliesslich möchte ich noch erwähnen, dass die Resultate 
von Untersachangen über die entladende Wirkung der X-Strahlen, 
bei welchen der Einfinss des umgebenden Gases unberHoksichtigt 
blieb, vielfach mit Vorsicht aufsonehmen sind. 

.19. In manchen Pällen ist eis vortheilhaft, zwischen den 
die X-Strahlen liefernden Entladungsapparat nnd den Bnhin- 
korff einen Tesla'schen Apparat (Condensator nnd Transforma- 
tor) einzusckalten. , Diese Anordnung hat folgende Vorzüge: 
erstens werden die Entladangsapparate weniger leicht durck- 
schlagen und weniger warm; zweitens kfilt sick das Yacuum, 
wenigstens bei meinen selbstangefertigten Apparaten, längere 
Zeit, und drittens liefern manche Apparate intensivere X-Strahlen. 
Bei Apparaten, die zu wenig oder zu stark evacuirt waren, um 
mit dem Ruhmkorff allein gut zu functioniren, leistete die An- 
wendung des Tesla'schen Transformators gute Dienste. 

Es liegt die Frage nahe — und ich gestatte mir deshalb 
sie zu erwähnen, ohne zu ihrer Beantwortung vorläufig etwas 
beitragen zu können — ob auch durch eine continuirliche Ent- 
ladung mit coDstant bleibendem Entladungspotential X-Strahlen 
erzeugt werden können; oder ob nicht vielmehr Schwankungen 
dieses Potentials zum Entstehen derselben durchaus erforder- 
lich sind. 

20. In § 13 meiner ersten Veröffentlichung ist mitgetheilt, 
dass die X- Strahlen nickt blos in G^las sondern auck in Alu- 
minium, entsteken können« Bei der Fortsetzung der TJnter- 
snckung nack dieser Bicktung kin kat sick kein fester Körper 
ergehen, weloker nickt im Stande wäre, unter dem Einfluss der 
^tkodenstrakfen X-Straklen zu erzeugen. £s ist mir auck 
kein Grund bekannt geworden, weskalb sick flfissige und gas- 
förmige Körper nickt ebenso verkalten würden. 

Quantitative Unterschiede in dem Verhalten der verschie- 
denen Körper haben sich dagegen ergeben. Lässt man z. B. die 
Kathodenstrahlen auf eine Platte fallen, deren eine Hälfte aus 
einem 0,3 mm dicken Platinblech, deren andere Hälfte aus einem 
1 mm dicken Aluminiumblech besteht, so beobachtet man an dem 
mit der Lochcamera aufgenommenen photographischen Bild dieser 
Doppelplatte, dass das Platinblech auf der von den Kathoden- 
strahlen getroffenen (Vorder-)vSeite viel mehr X-Strahlen aus- 
sendet} als das Aluminiumblech auf der gleichen Seite. Von dar 
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Hinterseite dagegen gehen vom Platin so gut wie gar keine, 
vom Aluminium aber relativ viel X -Strahlen aus* Letztere 
Strahlen sind in den vorderen Schichten des Aluminf^iin^ erzeugt 
und durch die Platte hindurch gegangen. 

Man kann sich von dieser Beobachtung leicht eine Erklärung 
verschaffen, doch dürfte es sich empfehlen, vorher noch weitere 
Eigenschaften der X-Strahlen zu erfahren. 

Zu erwähnen ist aber, dass der gefundenen Thatsache auch 
eine praktische Bedeutung zukommt. Zur Erzeugung von mSg« 
liehst intensiven X-Strahlen eignet sich nach meilien bisherigen 
Erfahrungen Platin am besten. Ich gebranche seit einigen 
Wochen ndt gutem Erfolg einen Entladungsapparat, bei dem 
ein Hohlspiegfifl atas uminiüm ab Kathode, ein unter 45.^ gegen 
die Spiegelaice ^en^lgtes, . im Ernmmungscentrum aufgestelltes 
Platinblech als Anode fungirt. 

21. Die Z - Strahlen gehen bei diesem Apparat Ton der 
Anode aus. Wie ich aus Venmehen mit yeisobieden geformten 
Apparaten schliessen muss, ist es mit BüdEsioht auf die Inten* 
sitSt der X-Strahlen gleichgültig, ob die Stelle, wo diese Strahlen 
erzeugt werden, die Anode ist oder nicht. 

Speciell zu den Versuchen mit den Wechselströmen des , 
Tesla'scheii Trausformators wird ein Entladungsapparat ange- 
fertigt, bei dem beide Electroden Aluminiumhohlspiegel sind, 
deren Axen mit einander einen rechten Winkel bilden; im ge- 
meinschaftlichen Krümmungscentrum ist eine die Katiiüden- 
strahlen auffangende Platioplatte angebracht. lieber die Brauch- 
barkeit dieses Apparates soll später berichtet werden. 

Abgeschlossen: 9. März 189ö, 

Würzburg. Fhysikal. Institut d. Universität. 



IV. Sitzung vom 6. Februar 1896. 

1. Herr Dr. Pan 1 Haa ptf leis oh , Privatdocent and Assistent am bota- 
nischen Institut, wird als ocdentlioliM Mitglied in die GeaelUchait aaf- 

genommen. 

2. Das Protokoll der 2teu und 3 ten Sitzung wird verlesen nnd genehmigt. 

3. Durch Herrn A. Fick wird Herr Dr. Andreas Michel, Zahnarzt in 
>Vürzbnrg, zar Aufnahme als ordentliches Mitglied der Gesellschaft vor- 
geschlagen. 
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4. Der I. YorsitHnde theilt mit, dass er mit dem II. Yorsitsenden Henrn 
V. Sandberg er im Namen der OeMllMluift grvfenlirt Iwt, ud ftber« 

mittelt den Dank des Jabilars. 

5. An Stelle des erkrankten Herrn Schnitze b&lt Herr Sobotta einem 
Vortrag über: Die Befruchtung des Wirbelthiereies. 

Znr Discnssion sprechen die Herren Hofmeier, Sobotta, v. Kol- 
like OTeri. 



J. StkotU: lUci W Mickliiifi? des WiiMtUereiM. 

Meine Herren ! Unsere Kenntnisse vom Befruchtungsvorgang 
des thierischen Eies sind im wesentlichen bei £iern wirbelloser 
Thiere gewonnen worden und zwar aus naheliegenden G-riindeB. 
Erstens sind die Eier vieler wirbelloser Thiere leicht zu ge- 
winnen und es besteht die Möglichkeit, sie künstlich zu be* 
fruchten. Ferner ist die Zahl der Eier, die man erhalten kann» 
gewöhnlich eine sehr, meist sogar beliebig grosse. Auch sind 
viele derselben klein und durchsichtig» so dass sie sich zur direkten 
Beobachtung unter dem Mikroskop eignen, ohne dass weitere 
Fräparationsmethoden nöthig wären. 

Die Eier der Wirbelthiere dagegen sind — mit wenig Ans- 
nahmen — gross und nndnrchsiohtig und daher zur direkten 
Beobaohtung wenig geeignet. Femer ist ihre Gewinnung eine 
meist sehr schwere, auch erhalt man gewöhnlich nur wenig Bier. 
Ausserdem macht die Conservierung und Verarbeitung nament- 
lich der grossen dotterreichen Wirbelthiereier besondere Mfihe. 

Die grösste Schwierigkeit aber dürfte die sein, dass bei 
einer Reihe von Wirbelthieren die in Frage kommenden Ent- 
wickluügsstadien im Leibe des Mutterthiers ablaufen, so dass 
man bei der Gewinnung des Materials dii^ekt vom glücklichen 
Zufall abhängig ist. 

Es versteht sich daher von selbst, dass bei den zuletzt er- 
wähnten Classen der Wirbelthiere (es kommen Selachier, Reptilien, 
Vögel und Säuger in Betracht ) unsere Kenntnisse vom ßefruch- 
tungsvorgang noch am mangelhaftesten sind, während die Eier 
derjenigen Vertebraten, welche während oder vor der Befruchtung 
abgelegt werden (Amphiozus, Cydostomen, Teleostier, Ganoiden, 
Dipnoer(?>, Amphibien), in dieser Hinsicht öfter untersucht 
worden sind. 
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Immerhin sind unsere Kenntnisse von der Befraohtimg des 
Wirbelthiereies soweit gefMert» dass es sich der Mfihe lohnt, 
die bisher bekannten Thatsaehen übersCclKtUoh snsammeunistellen. 

Wenn ieh das hiermit unternehai?^ so bemerke ich, dass 
ieh mich lediglich auf die eigentlichen Befrnchtitngs Vor- 
gänge beschränke. Die Erscheinungen der Beifnng sind zwar 
auch bereits zum Theil bei Wirbelthieren bekannt, indess sind 
die Untersttchnngen hier besonders schwierige and daher noch 
recht Ifickenhafte. 

Ich setze die im wesentlichen bei Wirbellosen gewonnenen 
Erfahrungen als bekannt voraus und beginne mit den Befruch- 
tungserscheinungen des niedersten Wirbelthiers, desAmphioxus 
lanceolatus. 

Die feineren Vorgänge bei der Befruchtung des Amphioxus- 
eies waren bis vor kurzem noch unbekannt, da das Material 
nicht leicht zu gewinnen ist, obwohl die BefruchtungsvorgSnge 
ausserhalb des mütterlichen Oiganismua sich abspielen. 

Im letaten Sommer gelang es mir, eine ziemlich reichliche 
Menge von Befruchtungsmaterial des Neapler Ampbioxus zu 
aammeln. Ich habe damals über einige Resultate der noch im 
€kuig befindliche Untersuchungen kurz berichtet (J.Sobotta, die 
Befruchtung des Eies vou Ampbioxus lanceolatus. YorlSufige 
Mittheilung. Anat. Anzeig. Bd. YL Kr. 5. Sept. 1895). 

In allerletzter Zeit ist eine ausführlichere Veröffentlichung 
von vm^der Stricht Über die Bei^chtung des Amphioxas von 
Messina erschienen (0. vim der StrielU, La Maturation et la F^- 
condation de Toeuf d'Amphioxus lanceolatus. Bullet, de l'Acad. 
roy. de Belgique. 3. S6r. T. XXX. Nr. Ih Nov. 1895). 

Das Ei des Ampbioxus ist klein und misst ungefähr 0,1 mm 
im Durchmesser ; dabei ist es aber sehr dotterreich. 

Beim Ampbioxus tritt das Spermatozoon in das Ei ein, 
während sich im Ei eine ßichtungsspindel vorfindet, welche das 
den befruchteten Eiern ansitzende Richtungskorperchen liefert 
(es ist, wie vati der Stricht richtig angibt, das zweite Richtungs- 
korperchen, indem das erste bereits im Eierstock gebildet wird 
und sich vom Ei dort abtrennt). 

Der Samenfaden nimmt unter starker Aufquellung seines^ 
chromatischen Substanz unregelm&ssige Form an, w£hrend daa 
BichtungskSrperchen zur Abstossung. gelangt. . 
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Nach Vollendung dieses Processes finden wir im Ei den 
anfangs unter dem (zweiten) Riclitungskörper gelegenen Eikern 
in Gestalt eines kleinen runden Gebildes, der bald, indem er 
sich vergrössert, die Oberfläche des Eies verlässt. Nach van 
der Stricht soll er stets von einer Strahlung umgeben sein, die 
anfangs allerdings angedeutet erscheint, später aber gänzlich 
schwindet. 

Zugleich bildet sich aus dem eingedrungenen Spermatozoon 
ebenfalls ein ruhender Kern, der bald nach seiner Entstehung 
von einer Strahlung begleitet wird, und, indem er dem Eikern 
näher rückt, ähnliche Form und Aussehen annimmt wie dieser. 

Nach van der Stfieht sollen nun die Centren der Strahl- 
ungen, welche beide Kerne angeblich umgeben, sich theilen, so 
dass nun jeder Kern swei Strahlungen hat. Dimn soll je ein 
männliches und ein weibliches Centrosoma veraöhmelzeu und so 
die beiden Centren entstehen, welche gewöhnlich ' von entgegen- 
gesetzten Seiten des aus der der Verschmelzung der beiden Vor- 
kerne hervoxgegangenen JHircbungskenis li^en. . . 

von der ßtrieM stfitzt damit die von angenommene 
Centrenpuadrille, welche aber durch die tlbm?eiD^Yminenden Untere 
suchungen einer ganzen Reihe neuerer Beobachter {Wilson, Bovert 
u. a.) gerade an dem Objekte für völlig irrig nachgewiesen 
wurde, an dem Fol ihre Existenz erkennen zu können geglaubt 
hatte. • ■..'.'S' . 

Abgesehen von der Unwahrscheinlichkelt, dass der sonst 
nicht beobachtete Vorgang am Ei des Aruphioxus bestehen sollte^ 
hat auch van der Stricht die Theilung der Sphären nicht direkt 
beobachten können; tlazu kommt, dass er anscheinend (trotz 
gegentheiliger Angabe) r durch die an den von ihm untersuchten 
Eiern recht häufige Polyspermie getäuscht worden ist. 

Auch kann ich uaqh meinen eigenen Untersuchungen die 
Angaben van der Stri^'A für der Amphioxus nicht bestätigen, 
worauf ich an andersm Orte vii«ber< eingehen werde. 

Aus dem Furchuugskem bildet' sich die erste Furohungs- 
spindel, welche zur . ersten Theilung des Eies föhrt. Dieselbe ist 
beim Amphioxus eine aequale. 

Wir kommen nun ' zti den C y c 1 o s t o m e n. Während wir 
Ton der Befruchtung^des Myzi noideneies ebensowenig etwas 
wissen, wie von det Entwicklung der «ehr merkwürdigen Eier, 
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ist die Befruchtung des Petromyzoneies ziemlich h&ufig 
untersucht worden. Es erklärt sich das daraus, dass hier di^ 
uns interessirenden Vorgänge ausserhalb des mütterlichen Orga- 
nismus Verlaufen nnd die künstliche Befrachtung sehr leicht 
gelingt. 

A. MülleTj CaWerla, Owsjomkoff, Kupjfer und Benecke und 
B&m haben die Befruchtungsencheintingen theils des Bach-, 
•theüs die des Flussneunanges untersucht. 

Da die Untersuchungen BShm*s (JBdAm, Ä, ul, über Beifung 
und Befruchtung des Eies von Petromyzon Flanerii Arch. ftMr 
mikrosk. Anatom. Bd. 82, 1888) bei weitem die genauesten sind 
und auch durch einige spätere Angaben Herß^rfs {Herfort, K, ' V,, 
der Beifungsproxess im Ei von Petromyzon fluviabilis, Anatom. 
Anzeiger^ Jahrg. 8, 1898) nur in Bezug auf die Beifungsprozes&e 
einige Erweiterungen erfahren haben, so werde ich dieselben zum 
Ausgangspunkt meiner Darstellung machen. 

Das Ei von Petromyzon PI* ist etwas fiber 1 mm gross, 
dem Ei der Amphibien sehr ähnlich, wie letzteres holoblastisch 
und wegen Anhäufung stärkerer Dotterbestandtheile mit inäqualer 
Fnrohung. Das ganze Ei weicht in seiner Structur nur wenig 
von dem Ihnen allen bekannten des Frosches ab. 

Böhm fand an der Oberfläche des Petromyzoneies eine vom 
Dotter scharf (sogar durch eine Membran) getrennte proto- 
plasmatiscbe Masse, welche auch Eigenbewegungen besitzt, das 
„Polplasma". 

In diesem spielen sich alle Reifungs- und Befruchtungs- 
erscbeinungen des Eies ab, während der Dotter sich völlig in- 
activ verhält. 

Das Polplasma schnürt sich während der eigentlichen 
Befruchtung von der Oberfläche des Eies ab, mit der es danii 
nur noch durch einen dünnen Stiel zusammenhängt. 

Das Spermatozoon dringt in das Ei von Petromyzon ein, 
während oder unmittelbar nach Bildung des ersten Richtnngs- 
körpers, bleibt aber inactiv, bis die Abatossung des zweiten 
Bichtungskörpers vollendet ist. 

Dann zerfallt der Kopf des eingedrungenen Samenfadens 
in vier ungleich grosse kugelige Theile , Spermatomeriten ^, welche 
von einer intensiven Protoplasmastrahlung umgeben sind, während 
der nach Abstossung des zweiten Bichtungskörpers gebildet^ 
Eikern keine solche zeigt. 
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Letzterer bildet nun ebenfalls kugelige Körper, aber gleich 
eine grosse Anzahl „Ovomeriten", während zngleieh die £ern- 
membran schwindet. Znr selben Zeit sEerfSallen die vier grossen 
jetzt den Ovomeiiten stark genäherten Spermatomeriten ihrerseits 
in* zahlreiche kleinere kagelige Elemente, die chromatinfirmer 
als die weiblichen sind nnd daher leicht zu nntersoheiden. Anch 
behält die anfangs noch einfache dann aber sich theilende Strahl- 
ung zunächst engere Beziehnngen zu ihnen als zn den Oyomeriten« 

Ovomeriten und Spermatomeriten legen sich dann gesondert, 
ohne ein Anhestadiam (Fnrchnngskem) dnrchznmachen, nnter 
ümbildang zn Chromosomen an die erste Fnrehnngsspindel, deren 
Pole ans der getheilten Spermasphäre stammen. 

Die Ton BShm beobachteten Thatsachen sprechen also mit 
Evidenz gegen die erwähnte Forsche Hypothese nnd fär die- 
jenige Baveri^B, dass das Ei kein Centrosoma besitzt, resp. dass 
dasselbe bei der Befmchtnng keine Rolle spielt, sondern die Pole 
der ersten Fnrchnngsspindel beide von dem männlichen 
Centrosoma herzuleiten seien, eine Hypothese, die namentlich 
durch zahlreiche Beobachtungen der allerletzten Zeit zu fast 
völliger Gewissheit erhoben worden ist. 

Was den Befruchtangsvorgang am Ei der Selachier 
betrifft, so handelt es sich hier um ein grosses oft sehr grosses 
nnd dotterreiclies meroblastisches Ei, bei dem nur ein kleiner, 
vom Dotter nicht scharf getrennter Theil der Oberfläche, der 
80g. Keim, an den Entwickluugsvorgängen betheiligt ist, während 
bei weitem der grösste Theil des Eies , der eigentliche Dotter, 
erst während der Entwicklung des Embryo ganz allmählich (und 
zwar lediglich durch chemische Prozesse) zur Resorption gelangt. 

Da die Befruchtungsvorgänge des Selachiereies im Leibe des 
Mutterthieres verlaufen feinige Arten legen zwar die Eier ab, 
aber erst wälirend der Furchung resp. späteren Embryonalbildung), 
80 sind die anfangs erwähnten Schwierigkeiten der Material- 
gewinnung ganz besonders grosse. Daher erklärt es sich, dass die " 
Beobachtungen bisher noch recht lückenhaft sind. 

Angestellt sind solche zuerst ''und allein in etwas umfang- 
reicherem Maasse) von JRückert {RücJcert, J., zur Befruchtung des 
Selachiereies. Anatom. Anzeiger Jahrg. 6, 1891 und über die Be- 
firnchtung bei Elasmobranchiern. Yerhandl. d, Anat. G-esellsch. 
2u München 1891). Das früheste Stadium, das Büekert beob- 
achtete, war ein solches, bei dem sich im Keim ein soeben ge- 
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bildeter Eikern (nach Abstossung des «weiten Bichtangskörpers) 
vorfand und mehrere in Umwandlnng sn Kernen begräCene 
Spermatosoi>nköpfe. 

Wir finden also hier die merkwürdige Tliatsaohei dass nicht 
Ein sondern mehrere SpermatosoSn in das Ei eindringen, von 
denen aber nnr einer znr Copnlation mit dem Eikern gelangt 
d. h. aar Befrnohtnng beiträgt. *) 

Behalten wir ziinfiehst nnr den letsteren Kern im Auge, so 
nimmt derselbe ebenso wie der anfangs kleine Eikern an Grösse 
2U, doch bleiben die Kerne doch durch Grösse und Färbbarkeit ver- 
schieden. Dann wird die Kerninembran der Kerne achromatisch 
und schwindet schliesslich ganz, während sich in jedem der 
beiden Kerne chromatische Schleifen bilden. Letztere treten 
direkt als Chromosomen an die erste Furchungsspindel heran. 

Sämmtliche eingedrungenen Samenfadenköpfe resp. Sperma- 
kerne, sind von einer, wenn auch nicht gerade sehr deutlichen. 
Strahlung umgeben, die am Eikern fehlt. Es ist also wahr- 
scheinlich, dass das Verhalten der Centrosomen am Selachierei 
ebenso ist, wie oben für das Petromyzonei angegeben und wie 
es bei allen thierischen nnd pflanzlichen Eiern der Pall ist. 

Die nicht mit dem Eikern zur Copnlation gelangenden über- 
aähligen Spermatozoon (10—12) des Selachiereies bilden ebenso wie 
das eigentliche Spermatozoon Kerne (Merocytenkeme — Räckert)t 
welche snccessiv dieselben Yerändernngen durohmaohen, wie der 
erste Fnrchnngskem (resp. die erste Fnrchnngsspindel)^ d. h. sie 
theilen sich synchron mit diesem. Biese Kerne rücken schnell in 
die untere dotterreichere Schicht des Keimes and bald anch in 
die oberflSchlichen Schichten des Dotters. 

Rückert glanbt nun, dass sie hier durch successive Theilung, 
die allbekannten nicht im Zellverbande liegenden sog. Merocyten- 
Botter oder Parablastkerne liefern, d. Ii. die Kerne des neuerlich 
richtiger als Dottersyneytium beschriebenen Gebildes aller mero- 
blastischer Wirbel thiereier. 

Ich komme auf diesen Punkt später bei Gelegenheit der 
Reptilienbefruchtung zurück, erwähne der Vollständigkeit halber 
aber noch, dass diese Kerne resp. ihre Mitosen nur die Hälfte 



*) AvrJi bei Eitra Wirbelloser (8e6ig«l> und beim Amphiozas dringea ofl 
Miehrtre 8penaatMom ein, machen dann aber stets pathologische Erscheiaoagett. 
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der CIironi08oiD6iisahl der Farchungsspindeln haben kSanen. 

die sog. redncirte Chromosomenzabl ; es ergibt sich das ans den 
bier nicht zu besprechenden Reifangsvorgängen der £i- nnd 
Samenzelle. 

Die Untersucliungen MücJsert^s sind durch einige Beobacht- 
ungen Samassa^s (Satuassa, P., Studien über den Einfluss des 
Dotters auf die Gastrulation und die Bildung der primären Keim- 
blätter der Wirbelthiere. I. Selachier, Arch. f. Entwicklungsmech. 
Bd. II. H. l^ bestätigt worden. Auch ich besitze einige ße- 
fruchtungsstadien von Torpedo, welche mehrere bis zu 8 Sperma* 
kerne im Keim zeigen. 

lieber die Befruchtung des Teleostiereies existiren 
wieder eine grössere Reihe von Beobachtungen. Das Ei der 
Knochenfische ist ein dotterreiches meroblastisches Ei; doch ist 
die Grösse des Ei's, die nach Familie und Gattung sehr wechseln 
kann, stets eine erheblich geringere als die der Selachiereier. 
Ein weiterer Unterschied ist der, dass am Teleostierei der Keim 
stets scharf vom Dotter getrennt ist und immer rein protoplas- 
matisch ersclieint. In diesem protoplasmatischen Keim, der in 
Gestalt einer anfangs sehr flachen später dickeren Kappe oder 
Calotte der Oberfläche des Eies anfsitzt» spielen sich die Be- 
fruchtungsvorgänge ab. 

Untersucht sind letztere von Agassiz und Whitman und C. K 
Hoffmann bei kleineUi im wesentlichen durchsichtigen Knochenr 
fisoheiern. Genauer studirt sind die Betruchtnngserscheinnngen 
ui den grossen, für die meisten Untersuchungen viel günstigeren 
Eiern der Salmoniden nnd zwar Ton Kupffer, Böhm nnd Blanc. 
Die Arbeiten der beiden zuletzt genannten Autoren, welche die 
einzigen ansfübriichen sind^ mache ich znr Grundlage meiner 
Darstellung. 

1^ ach Böhm {Böhm, Ä. A., die Befruchtung des Forelleneies. 
Sitznngsber. d. Gesellsch. für Morphol. und Pbyaiol. zu München. 
Vortrag vom 6. Mai 1891) dringt das Spermatosoon in das Ei 
der Forelle ein, wenn das erste Richtnogsköiperchen eben ab* 
gestossen wird. Nach Bildung des zweiten BiohtnngskÖrpers 
besitzt der nun entstandene Spermakern, der anfangs noch klein 
ist, eine sehr starke Strahlnng* Dem £ikern geht dagegen eine 
solche ab. 

Während der Spermakem auf das Ei losrückt, verdoppelt 
sich seine Strahlung. Dabei wachsen die Vorkerne und werden 
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an Structur ähnlich, haben aber zur Zeit, wo sie bereits eng 

aneinander liegen, noch nicht gleiche Grösse und gleiches Aus- 
sehen erlangt. Die beiden Strahlungen liegen jetzt an entgegen- 
gesetzten Seiten der dicht nebeneinander liegenden Kerne. Weiter 
hat Böhm den Vorgang nicht verfolgt. 

Die Untersuchungen Blatte's (Bfanc, H., Etüde sur la f^con- 
dation de l'oeuf de la Truite, Bericht, der Naturf. Gesellsch. zu 
Preiburg i. B. Bd. VIII. 1894) dagegen haben zu nicht unerheb- 
lich anderen Resultaten geführt. Blaue schreibt Ei wie Sperma- 
kern eine Strahlung zu, läset die beiden Strahlungen sich vor 
der Verschmelzung der Vorkerne zum Furchungskern vereinigen 
und dann erst wieder bei Bildung der ersten Furchungsspiudel 
sich theilen. 

Die Untersuchungen Biancas sind nicht gerade mit Hilfs- 
mitteln unternommen, welche den Anforderungen der modernen 
Technik entsprechen und dürften auch deswegen schon kaum einer 
genauen Kritik Stand halten können, zumal das von BUtnc aa- 
geblich beobachtete Verhalten der Sphären von vornherein Tin- 
wahrscheinlich ist. 

Es erschien mir wünschenswerth , die Befruchtung des 
Forelleneies von Keuem zu untersuchen . Die Untersuchungen, 
in Gemeinschaft mit Herrn stud. rer. nat. G. Behrens im Labo- 
ratorium des Instituts für vergleichende Anatomie unternommen, 
sind zwar erst im Entstehen begriffen, doch kann ich bereits 
soviel hier mittheilen, dass alles bisher beobachtete zu Gunsten 
der Angaben Söhm*8 spricht, dass auch die von mir erhaltenen 
mikroskopischen Bilder mit denen Bkauf» absolut nicht überein- 
stimmen, so dass der Verdacht einer mangelhaften Conservirung 
derPrilparate des letzteren Autors wenn nicht dereiner mangel- 
haften Beobachtung sehr nahe liegt. 

Was die fibrigen Glassen der Fische betrifft, die Ghinoiden 
und Dipnoer, so sind von letzteren die. ersten Beobachtungen 
Uber ihre hochinteressante Entwicklung erst kfirzlich'Jbekannt 
geworden, von den Befruchtnngserscheinungen aber ist noch gar 
nichts untersucht. 

Nicht viel besser steht es mit den G-anoiden. Die Be- 
fruchtungsvorgänge am Ei der Knochenganoiden sind noch ganz 
unbekannt. Dagegen wissen wir einiges ftber die Befruchtung von 
Acipenser durch Salensky (D^veloppement du sterlet. Archives 
de biolo^e Bd. 2. 1881). Die Untersuchungen sind zwar weder 
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Iftekenlos nocli genau, passen aber im wesentlichen in die bei 
anderen Wirbelthieren beobachteten Befrachtangserscheinungen 
hinein (Eindringen eines Samenfadens, Bildung sweier Vorkeme^ 
Yereinignng cum Fnrchnngskem). 

Die Amphibien befruchtung ist Gegenstand mehrfacher 
Untersuchungen gewesen, von denen jedoch die meisten nicht 
ganz vollständig waren. Ich übergehe daher die altern Unter- 
suchungen (von ran Bamheke am KrÖtenei, Hertwig, Boux u. a. 
a,m Froscliei) und knüpfe an die weit genaueren und eingehenderen 
Untersuchungen K. Fick'a über die Befruchtung des Axolotleies 
an (R. Fick, über die Reifung und Befruchtung des Axolotleies. 
Zeitschr. f. wissensch. Zoologie, Bd. 66. 1893). 

Bas Axolotlei ist ein holoblastisohes, doch ist die Furchung 
inaequaU £s verhält sich änsserlich ganz ähnlich wie das bekannte 
Froschei und besitzt ebenfalls eine schwarse obere nnd untere 
"weisse Hälfte. Während der Bildung des zweiten Bichtongs« 
kSrpers dringen physiologischer Weise mehrere Spermatozoen 
«in und zwar sowohl am schwarzen wie am weissen £ipol. An 
den betreffenden Stellen bildet sich eine kegelförmige Proto« 
plasmaanhäafnng; erfolgt das Eindringen am schwaraen Pol, so 
wird der eindringende Samenfaden von einer Figmentstrasse 
umgeben. 

Nun zeigt sich ein sehr eigenthflmliches Verhalten: wenn 
nSmlich das Spermatozoon eine Strecke weit im Ei vorgedrungen 
ist, biegt es um nnd der Kopf (auch derSchwanzfaden, also das 
ganze G-ebilde, dringt völlig ein)» dreht sich schliesslich mit seiner 
Spitze (dem sog. Spiess) nach der OberflSche nnd mit dem Ver» 
bindungsstück nach dem Eikern zu. Dieser Samenfaden gelangt 
dann zur Copulation mit dem Eikern. 

Das Verbindungsstück des Spermatozoon liefert nun beim 
Axolotl die hier wie bei allen Eiern beobachtete Sphäre, welche 
den Spermakern begleitet. Während Ei- und Samenkern erheb- 
lich wachsen, teilt sich die Sphäre des letzteren. Zugleich 
rücken beide Kerne nahe aneinander. Die Sphären des Sperma- 
kerns bilden später die Pole der ersten Furchungsspindel. Ob 
ein Stadium eines ruhenden Furchungskerns vorkommt, konnte 
Fick nicht entscheiden. 

Die überzähligen Spermatozoon im Axolotlei, welche nicht 
.anr Copulation gelangen, manchen trotzdem dieselben VerSnder- 
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nngen durch wie der Hanptsamenfaden, geben aber Bp&ter völlig 
SU Grunde. 

Die Untersnebnngen Fkü^a bert&tigen also vollkommen die^ 
Tbeorie Baveri^B und geben vor allem auch einen genauen An- 
haltspunkt für die Abstammung der Sphäre des Spermatoxoons^ 
was bei andern Wirbelthieren, namentlich auch den Telostiem 
schwer au entscheiden ist* 

Wir kommen nun au den Reptilien. In Betreff der Ge- 
winnung des Materials gilt bei der Beptilienbefruchtung im all- 
gemeinen dasselbe, wie oben Ar die Selaohier gesagt ist. Die 
Befrnchtnngsstadien m^sen dem Xutterthier entnommen werden 
tind können meist nur durch glückliche Zufftlle gewonnen werden. 

Das meroblastische £i der Beptilien entspricht in seinem 
Bau fast vollkommen dem Hühnerei. Die Befimchtungsvorgänge 
vollziehen sieh auf der Oberflfiche in dem mit dem Dotter 
eng verbundenen und von ihm zum Theil durchsetsten proto- 
plasmatischen Keim. ' 

Wir haben zwei Arbeiten, welche die Befruchtungs Vorgänge 
von Reptilien behandeln, die von Opjyel und von Todaro. 

Oppel (die Befruchtung des Reptilieneies, Arch. f. mikrosk. 
Anat. Bd. 39, 1892) untersuchte eine Anzahl Keimscheiben von 
der Ringelnatter und Blindschleiche während der Befruchtung. 
Er constatirte auch hier, wie Rückert bei den Selachiern, normale 
Polysperi, doch unter etwas abweichenden Umstünden. 

Er beobachtete Keimscheiben mit den beiden Vorkernen zur 
Zeit, wo dieselben noch weit von einander abliegen An einem 
der Vorkeme (dem männlichen) bemerkte er eine intensive 
Strahlung, Mitunter wurde auch auf diesem Stadium bereits 
ein zweiter aus einem überzählig eingedrungenen Samenfaden 
gebildeter ^Nebenspermakern" beobachtet. 

Dann kamen Opjjel Stadien zu Gesicht, in denen die Vor- 
kerne dicht nebeneinander lagen, ferner solche, wo sich die aus 
den Vorkernen anscheinend gesondert entstandenen chromatischen 
Schleifenpaare (wahrscheinlich ohne Zwischen Stadium eines 
ruhenden 3 Vorkerns) an die erste Furchungsspindel anlegen und 
schliesslich verschiedene Stadien der ersten Furchungsspindel 
selbst. 

Nun zeigte sich, dass, während anfangs gewöhnlich nur Ein 
Spermatozoon ins Ei eingedrungen gefunden wurde, zur Zeit der 
Gonjugation bereits 5 Nebenspermakeme, zur Zeit der ersten 
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Furchungsspindel viele (bis zu 205) zur Beobachtung kamen, 
ferner dass dieselben die verschiedenen' Stadien der Umbüdnngp 
von Samenfadenköpfchen zu Spermakernen erkennen li^aeen, also 
auch wohl zu veTScbiedenen Zeiten ine £i eingedrungen waren. 
Sowie fertige Kerne aus ihnen entstanden waren, zeigten die- 
selben ebenso wie auch der Hauptspermakem jedesmal Strahl- 
ungen. 

Oppd konnte auch Consta tiren, dass die Nebenspermakeme 
sich theilen w&hrend der Furchung des Eies, jedoch im G-egen- 
satz zu dem von Bückert beobachteten Verhalten bei Selachiem. 
viel langsamer als die i'nrchungskerne, auch viel unregelmäs- 
siger und gleichzeitig unter Bildung vielfach vom Typus ab- 
weichender Mitosen; auch tritt dieTheilung vielleicht nicht bei 
allen Nebenspermakernen ein. 

Oppel selbst glaubt, dass die Nebenspermakeme, die wie 
bei Selachiem in den Dotter rucken, dort abortiren. 

Todaro (Sopra lo sviluppo della Seps chalddes. . Parte L 
^turazione e fecondarione. Aicerche fatte nel Laboratorio di 
Anatom, norm. dell. Univ* di Borna. Vol. III. f. 1) beobachtete 
eine Aeihe Befmchtungsstadien bei einem unserer Blindschleiche 
ähnlichen Eeptil, der Seps chalddes (Stadium der ruhenden 
Vorkerne und das der ersten Fnrchungsspindel). Todaro 
glaubt , dass normalerweise nur Ein Samenfaden in das £i 
eindringt, dass Polyspermie beim Reptllienei unbedingt patho- 
logisch ist. Die von -Oppd beobachteten Nebenspermakeme hüt 
er fBr F^toplasmaknötchen. 

Rückert hat die Beobachtungen Oppt^a an der Hand der 
seinigen am Selachierei von neuem aufgenommen (J. JRüekortf 
über physiologische Polyspermie bei meroblastischen Wirbelthier- 
eiern. Anat. Anzeig. Bd. VII. Nr. 11 1892) und geht in der 
Deutung seiner und der Befunde O/jjjcrs soweit, dass er die Kerne 
des Dottersvncytiums (Merocvtenkerne — Rückert) nun allein von 
Nebenspermakernen ableitet und die Abstammung von Furch- 
ungskernen und vom gefurchten Keim überhaupt direkt leugnet. 

Die doch immerhin recht spärlichen Befunde vom Selachierei 
und die zum Theil sogar bestrittenen und an und für sicli nicht 
ganz unzweideutigen am Reptilienei verallgemeinert Rückert auch 
in der Weise, dass er die Polyspermie bei meroblastischen Wirbel- 
thiereiern überhaupt für physiologisch und nothwendig hält, ob- 
wohl die Erfahrungen bei Knochentischen (und z. Th. sogar die bei 
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Reptilien) dagegen sprechen und bei Vögeln überhaupt noch keine 
diesbezüglichen Untersuchungen gemacht sind, obwohl ferner 
physiologischer Weise Polyspermie auch bei holoblastischeu Wir- 
beltbiereiern vorkommt (Axolotl). 

WennjEweitens RUekeri folgert, dass die Kerne desDotter- 
syncytirnns ans den Nebenepermakemen berznleiten seien, so 
mnss beachtet werden, dass Bückert biefSr keinen -äbsolnten Be- 
weis gebracht hat, während sich bei andern meroblastischen 
Wirbelthiereiem (insbesondere. bei Knochenfischen) der sicherste 
nnumstdssliche Nachweis der Abstammung der völlig homologen 
Gebilde vom gefurchten Keim beibringen ISsst» ferner dass Poly- 
spermie bei holoblastischen Eiern vorkommt, bei denen es gar. 
nicht xur Bildung von einem Bottersyncytiam kommt. 

Es ist liier nicht der Ort^ naher auf die Unwahrscheinlicli- 
keit der Hücker f i^chen Ansicht einzugehen, gegen die sich noch 
manche anderen Gründen anführen lassen. Ich werde in Bälde Gre- 
legenbeit haben, dieser Frage an anderem Orte näher zu treten. 

lieber den Befruchtungs Vorgang am Vogel ei wissen wir, 
wie oben schon angedeutet, bisher noch gar nichts. 

Besser sind unsere Kenntnisse beim Säugethierei, ob- 
wohl gerade hier viele Schwierigkeiten zu überwinden sind. Das 
Ei der Säugethiere wenigstens der höheren (Monotremen ausge- 
nommen) ist klein, wenn auch bei den verschiedenen Ordnungen 
von etwas wechselnder Grösse (zwischen 60 und 160 fi). Es ist 
natürlich holoblastisch und seine Fnrohnng ist annähernd aequal. 

Die ersten Beobachtungen über Befruchtungs Vorgänge an 
Säugethiereiern sind von van Beneden [E. van Beneden, La matu- 
ration de l'oeuf, la fecondation etc. Bulletins de l'academie royal. 
de Belgique. Bd. 40. Nr. 12. 1875) am Kaninchenei gemacht. 
Er fand zwei Kerne im Ei des Kaninchens nach der Befrucht- 
ung, welchen er als peripherischen und centralen Pronueleus be- 
zeichnete. Er nahm an, das ersterer aus der Vermischung von 
(mehreren) Spermatozoen mit der Eisubstanz entatünde und 
nannte ihn deswegen auch den männlichen *). Eerner sah .er 
beide Kerne zum Eurchungskem verschmolzen*. . 



*) Das Weaeii der Befruchtangsvorgauge war damals noch nicht bekannt 
and wurde erst ein Jahr später an günstigeren Objeoteu ant'geklärt. 
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Vorkerne sind auch im £i einiger FledermSaBe von tfon Be* 
neden und Jfäm, im Ei dea Kaninchens nnd Meerschweinchens 
Von JRein nnd Hmsm beschrieben worden. 

Am vollständigsten jedoch sind die Befraohtnngsvorgange 
der SSngethiere am Ei der Maas nntersocht worden nnd swar 
von Ta/ani, der einige diesbesügliche Beobachtungen in einer 
kleinen Broschüre niedergelegt hat, nnd in eriieblieh grösserem 
Massstabe von mir (J*. SabattOf die Befmohtnng nnd Fnrohang 
des Eies der Maos. Ardi. f. mikr. Anat. Bd. H. 1. 1895). 

Der Samenüaden dringt in das kleine nnr (10 1& im Durch* 
messer messende dotterarme Ei der Maas dnrch die dfinne nnr 
wenig über 1 fi starke xona pellncicla ein, wenn sich in demselben 
eine (die einmge oder die aweite) Richtnngsspindel befindet. 
(.Gewöhnlioh bildet das Ei der Maos nur einen RichtuDgskÖrper). 

Es dringt wahrscheinlich nicht der ganze Samenfaden in das 
£i ein, jedenfalls spielt nur der Kopf und die ihm eng anliegenden 
Theile eine Rolle. Der Saraenfadeakopf liegt unmittelbar nach 
seinem Eindringen meist in einer kleinen Erhebung der Eiober- 
fläche und zwar wird er mit einer Längsaxe gewohnlieh senk- 
recht zum Radius des Eies getroffen. Umgeben wird er von 
einem hellen Protoplasmahof, in dem man neben dem mittlerweile 
stark aufgequollenen Spermatozoenkopf unter günstigen Um- 
ständen auch ein Centrosoma und eine Strahlung findet. Zugleich 
wird das (resp. das zweite) Richtungskorperchen abgestossen. 

Bald darauf bildet sich aus dem Samenfadenkopf ein kleiner 
Kern, der männliche Völkern oder Spermakern, ebenso aus dem 
Rest der Richtungsspindel der Eikern. Beide Kerne sind anfangs 
klein, wachsen dann aber unter ständiger Vergrösserung ihres 
Volumens schnell zu einer ziemlich erheblichen Grösse an, wobei 
sie mannigfache Veränderungen erleiden. Als rahende Kerne 
persistiren sie eine Reihe von Stunden. 

Dann bildet in jedem Kern ein chromatischer Faden, nach* 
dem die Kernmembran achromatisch geworden ist, und schliess- 
lich zerfallt dieser Faden anter gleichzeitigem völligen Schwund- 
der Kernmeml^an in einzelne chromatische Schleifen. Um diese 
Zeit nimmt man zwischen beiden Schleifen häuf ei^ ein von einer 
ziemlich deutlichen Strahlung umgebenes Centrosoma wahr. 



Digitized by Google 



Sitzungs-Beriehte 

der 

Physikalisch-medicinisclieii Gesellschaft 

SU 

WÜRZE URG. 



Jahrgang Der Abonnementsprels pro Tahrjransr beträgt 4.-. 
IQdfi I Nummern werden einzeln nicht abgegeben. 

lo«^0« 1 Grossere Beitrige ersebeineii in Sonderdraelceii. 

Verlag iler Stahersc^ipn k, \m l'irversfi'üs Rücü- und Kynsitiandlung in Würzburg. 

Inhalt: J- Sobotta: Ueber 'lit; iJelruchtnng des Wirlielthifroies, (Kortset/.tinu^), 
pag, 33. — O. Schultze : Ueber Embryonalhülleu und die Piacenta der 
Sänger und des Menschen, pag. 36. — Mo» Borsi t üeber eine seltene 
Form von Lipom der Bauchhöhle, pag. 44. 



J. Sobotta: Dober ilio Büfracltong des Wfrbelthiereios. 

(Foi-teetznng.) 

Letzteres tbeilt sich bald in zwei and zwischen beiden 
bildet sich eine kleine Centralspindel, welche die Grundlage der 
ersten Furcbungsspindel bildet. An diese logen sich von beiden 
Seiten die aus den Vorkeruen entstandenen Scbleifenpaaro als 
Chromosomen an. Während sie schon im Bereich der Spindel 
liegen, sind sie eine Zeit lang noch von einander durch getrennte 
Lage zu beiden Seiten der Spindel zu unterscheiden, später aber 
vermag man männliche nnd weibliche Elemente an der ersten 
Furchungsspindel nicht mehr von einander zu trennen. Es findet 
also bei der Maus gewöhnlich keine Verschmelzung der Vorkprne 
zum Eurchungskern statt (ausnahmsweise erfolgt eine solche). 

Die erste Furch ung des Mäuseeies verläuft dann genau 
nach dem T^'pus einer gewöimlicben indirekten Kerntheilung. 

Also selbst bei den Säugethieren und wahrscheinlich auch 
beim Menschen besteht eine vollständige Uebereinstimmung der 
Befruchtungsvorgänge nicht nur mit denen anderer Wirbelthiere, 
sondern aacb aller Wirbellosen, ja niedriger wirbelloser Thiere. 

8 
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Zum besseren Verständniss der aufgestellten Präparate 
(Eindringen des Spermatozoons, Bildung der Vorkerne, JSchleifen- 
bildiing in den:<fll)en, erste Furchungsspindel ) Itemerke ich. dass 
bei der Maus die Befruchtung im ausgedelinteu Anfang:stheil des 
Eileiters stattfindet, wohin die Eier nach Platzen der Graafschen 
Follikel gelangen, um ihren Reifungsprocess (Abstossnng des 
ßicbtnngskörpers) zu vollenden . Hierhin dringen dann auch all- 
mählich vereinseltd Spermatozoon ans dem Uterus (wo sie sich 
in grosser Menge nach der Copulation angehäuft finden) yor. 

Während das Ei nach seinem Austritt aus dem Eierstock 
iii den durch eine vollständige Eierstockskapsel gebildeten perio- 
varialen Baum gelangt und von dort durch die Flimmerbewegung 
der Fimbrien und des Anfangstheils der Tube — vielleicht auch 
durch Ansaugen seitens des Eileiters (siebe darüber meine Ver- 
öfPentlichung p. 40) in den Eileiter gelangt, erfolgt die Weiter- 
beförderung des Eies durch den nicht flimmernden mittleren und 
unteren Tubenabschnitt durch Peristaltik 

Herr Mtifmeier flrägt den Herrn Vortragenden znnilchst, ob diu von ihm 

aTigefnhrte Thatsache nnzweifelhaft erwiesen sei. dass bei Mäusen nnd Kaninchen 
nur der iinssere Tlieil iler Tiihen Flimniercpitbel lier^e. der innere aber dessen 
entbehre V Es wäre dies wegen der Frage uacli der Betörderuug des £i'B in den 
ITtems bineiu jedenfalls eine sehr merkwürdige Thatsache. 

Weiter richtet er diu Frage an dea Vortragenden, ob er ein Urtheil da- 
rttber gewonnen habe, was aas den Zellen des Discos prolifems wird, welche beim 
Avatritt desEi'a ans dem Follikel demselben anhaften, wie eines der aurgestelltea 

Präparate s»^hr scliön zeigt. Ob er irgend welche Anhaltspnnktn halte dafür, dass 
sich vielleicht aus diesen Zellen das viel umstrittene Syncytium bildet, welches 
als äusserstt- Scliichl das andere im Uterus überzieht, nnd dessen Herkunft: ob 
fötal, ob mutterlich immer noch amstritten ist? 

Der Vortragende erwidert: 

Die Thatsache, dass bei der Maus nnr der Anfangstheil der Tube flimmert, 
ist unnmstttsslich sicher. Dasselbe Yerhalion neigen zahlreiche andere Bingethiere 
(wahrscheinlich alle), selbst Afllm (sogar anthropoide). Die Bewegung des be> 
fruchteten Eies erfolgt wohl auch beim Menschen durch Peristaltik, denn bei 
allen Säugern, auch item Menschen ist der nteruswärts gelegene Eileiterabsehnitt 
muskelstark, der ovariulwärts gelegene (bei den meisten Säugern allein tiimmernde) 
sehr muskol:ichwach. Auch kommt folgende Thatsache in Betracht: bei der Maus 
bleibt das befrachtete Ei ca. 8 — 8V4 Tage im Eileiter, beim Kaninchen ein wenig 
l&nger, aber noch nicht 4 Tage, beim Hnnd nnd den grossen Haassängethieren 
8—10 Tage. Da die Eileiter von Kaninchen nnd Hnnd nngetthr gleich lang, die 
Eier gleich gross sind, so mnsste man ja beim Kaninchen eine doppelt so in- 
tensive Flimmerbewegung annehmen. Auch wird das Ei vieler Säuger, auch das 
des Kaninchens nach der Befruchtung (dnrch Wachsthum der Zona pellucida and 
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Bildnnic der Biweissscliiclit so gross (bis */> nini), dau es wohl kanm dnreb 
Flinunerbewegang fortbewegt werden kann. 

Was die zweite Anfrage betrifl't, so werden Zellen des Disous proliferns 
stets mit dem Ei der Maus aus dem Graafschen Follikel entleert wenn auch in 
wechselnder Menge. Diesftlben gehen bei der Maas bald nach der Befrachtung 
gftttzlioh verloren (dorch Abstossnng), anch die Zona pellncida fehlt schon oben 
gegen Ende der Forehnng. Bei andern Singern (Kaninchen) halten diese Zellen 
wohl etwas länger, verschwinden aber hier schon durch die Ausscheidung der 
Eiwcissschicht von Seiten des? Eileiters von der Oberfläche des Eies, so dass eine 
AbstammuDg des fraglichen Syncytiums von diesen Zellen ausgeschlossen sein 
dürfte. 



V. Sitzung vom 20. Februar 1896. 

1. Das Protokoll der vorigen Sltsnng wird verlesen und genehmigt. 

2. Herr Dr. Andreas Michel« Zahnarzt in Wttrzbnrg, wird als ordent- 
liches Mitglied in die Gesellsohaft anfgenommen. 

3. Zur Aufnahme als ordentliche Mitglieder werden vorgeschlagen duroh 
Herrn v. Michel Herr Dr. med. J. .M. Kürber, kgl. Strafanstalts- 
nnd Bezirksarzt iu Würzburg, und durch Herrn v. Rindfleisch Herr 
Dr. König, II. Assistent am pathologischen Institnt. 

4. Herr Schnltae hiit seinen angefcttndigten Vortrag: üeber Embryonal- 
hftUen nnd die Plarenta der Säuger und des Menschen. 

Zur Discussion sprechen die Herren Hofraeier und Schnitze. 

5. Herr Borst hält seinen angekündigten Vortrag: Ueber eine seltene 
Form von Lipom der Bauchhöhle. 

Zar Discassion sprechen die Herren v. Bindfleisch nnd Borst.- 



0. Schnitze: (Jeber iie EmbryoMtlhdllen onl die Placenta 

der S&ager nnd des Nensehen. 

M. H.I Die Mitteilungen, welclie icli liuien zumachen mir 
erlaube, betreffen die Embryonalhüllen und die Placenta der 
Säuger und des Menschen und gründen sich sowohl auf ein um- 
fassendes Litteraturstudium dieses grossen im allgemeinen von 
den Embryologen recht stiefmütterlich behandelten Gebietes, 
als auf eine Reihe im Laufe der letzten Jahre gemachter eigener 
Beobachtungen, die zum Teil neues bringen. £s handelt sich 
hier nicht um eine Schilderung einzelner Befunde , sondern der 
Zweck meiner Darlegung liegt in dem Versuch, eine Anzahl 
wenig berücksichtigter, die Embryonalhüllen und die Placenta 
der Säuger betreffender Thatsachen für das bessere Verständniss 
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der embryonalen Hüllen im allgemeinen nnd deren Anomalien 
bei dem Menseben zu verwerten. Insofern glaube ich, dass aucb 
der Praktiker an einer derartigen vergleichenden Besprechung 
ein gewisses Interesse finden kann. 

Ans Bücksicht auf diejenigen unter Ihnen, denen dieses 
Gebiet etwas femer liegt, gestatte ich mir unter Verweisung auf 
die schematiscben Tafeln ab ovulo zu beginnen. Kacb der Be- 
fruchtung des Eies in dem Eileiter beginnen die als Furchung 
bezeichneten ersten Zellteilungen, und geht das Ovulum durch 
die Furchung schliesslich in die Blast ula oder Keimblase 
über, d. i. ein kugelförmiger Zellliaut'en, der im Innern eine mit 
Flüssigkeit gefüllte excentrische Höhle enthält. Ans der Blastula 
entsteht die bei den Säugern etwa.s schwierig zu erklärende 
Gastrula, die durch die Sonderung des äusseren von dem 
inneren Keimblatt, die Anlage des mittleren Keimblattes und 
das Auftreten des Urdarmes < Primitivrinne und Chordakanal) 
charakterisiert ist. An den (jastrulationsvorgang schliesst sich 
das bis zum Ende derFütalzeit dauernde Stadium der Frucht- 
blase. In der Wand der letzteren bildet sich der Embrvo, der 
alsbald als Frucht in das Innere der Blase aufgenommen wird. 
Die Fruchtbla.se wird in manchen Fällen (Mensch, viele AfFen, 
Chiropteren , manche Nager u. a. ) von einer vergänglichen 
F r u c Ii t k a p s e 1 (Decidua capsularis s. reflexa) umhüllt. 
Die Anwendung des Wortes , Ovulum', das immer eine Zelle 
bedeutet, auf der Furchung folgende Entwickelungsstadien wider- 
spricht ebenso dem Streben nach klarer Terminolo<2:ie als die 
ebenso gebräuchliche Anwendung des Wortes Keimblase aaf 
etwas anderes, als auf das Blastulastadium. 

Die Bildung des Embryo mit der Sonderung des inneren 
Blattes in Darm* und Dottersackentoblast, sowie die Entwicke- 
lung von Amnion und Oborion werden an der Hand von schema- 
tiscben Darstellungen der ersten Entwicklung des Menschen be- 
sprochen. Der Bauchstiel geht unmittelbar aus dem am hinteren 
Ende des Embryo sich bildenden Amniosnabelstrang hervor, in- 
dem der Ektoblast des Amnion sich von dem Chorion löst, der 
Mesoblast dagegen, inVerbindung mit demChorion 
bl eibend, die Nabelgefasse und den Ailantoisgang aufnimmt. 

Während bei den niederen Wirbeltieren der mit mehr oder 
weniger reichlichem Nährmaterial gefällte Dottersaok als ein- 
ziges Em&hrungs* und zum Teil auch Athmungsorgan des 
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Embryo fungiert, tritt bei den höheren Wirbeltieren, von den 
Beptilien an aufwärts, neben dem Dottersack noch ein zweites 
für die Entwickelung hochbedeutendes Anhangsorgan auf, der 
Harnsack oder die Allantois. Seine wesentliche Bedeutung liegt in 
der Function als Athemorgan für den Embryo. (Es folgt einiges 
über die Entwickelung der Allantois). Nehmen wir, um das Yer* 
hSltniss zwischen Bottersack und Allantois, den beiden Ernähr- 
ungsorganen des Embryo an einem einfachen Beispiele derSllasse 
der Säuger zu erläutern, die Verhältnisse, wie wir sie bei den 
Monotremen, den eierlegenden Sängern von Neu-HoUand und Neu* 
Guinea nach Semon finden. Der Dottersack ist hier Ernährungs- 
und Athmungsorgan, während die Allantois lediglich als Atbmungs- 
organ dient. (Es schliesst sich die genauere Beschreibung an.) 

Es würde ermüdend wirken, wenn wir die bei den einzelnen 
Säugerordnungen sehr wechselnde Beteiligung des Dottersackes 
beschreiben würden. Im allgemeinen ist derselbe gegenüber der 
Allantois mit dem eingetretenen intrauterinen Leben und dem 
Schwund des Nahrungsdotters im Ei zurückgebildet. Es muss 
jedoch seine Bedeutung neben der Allantois vor allem für die 
erste Zeit des embryonalen Lebeos hervorgehoben werden; femer 
ist zu beachten, dass der Dotter^ack in manchen Fällen (z. B. 
bei Nagern) nach Resorption des Ornphalochorion in unmittel- 
barem Contakt mit der Uterinsohleimhaut als EiDührungsorgan 
bis zum Ende der Fötalzeit persistiert. Er hat im Laufe der 
Phy logenie liier einen Funktions wechsel erfahren, indem die 
Aufsaugung der NührstolFe von Seiten seiner Gefässe nicht mehr 
an der dotterreichen entodermalen Fläche, sondern an der 
äusseren der Schleimhaut; anliegenden Fläche erfolgt. Die Be- 
deutung der Dottergefässe tritt z. B. deutlich aus einem Quer- 
schnitt des Nabelstranges des ausgetragenen Mäusefötus hervor, 
der übrigens, wie ich finde, nur eine aus der rechten Art. iliaca 
kommende Nabelarterie besitzt. 

Die Allantois führt die Aeste der Nabelgefässe an die Innen- 
fläche des Chorion, und diese dringen in die anfangs auf der 
ganzen Oberfläche des Chorion vorhandenen Zotten ein, welche 
in entsprechende Vertiefungen der gefässreichen Uterinschleim- 
haut eingefugt sind. Die letztere hat schon auf sehr frühem' 
Stadium — wann entzieht sich bisher unserer Kenntniss — die 
Decidua capsularis als eine die Fruchtblase rings umhüllende 
gefössreiche Kapsel gebildet, der die Vermittelung der Ernähr- 
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ungs- and Athmungsvorgäng^ der Frucktblase und wahrschein- 
lich schon der dieser vorhergehenden Stadien anheimfällt. Zor 
Zeit des die ganze Frucbtblase bedeckenden Zottenbesat^es (bis 
in die zweite HSlfte des zweiten Monates) besitzt der mensch- 
liche £mbryo eine Placenta difltisa, wie sie vielen Sängern zu- 
kommt, und wie Sie eine solche in sohematiseher Darstellung an 
dieser Frucbtblase vom Pferde finden. Das Vorhandensein dieser 
Placentarform als einer in der Ontogenese des Kenschen vorüber- " 
gebenden Form gewinnt Interesse mit Rücksicht auf das seltene 
Vorkommen der Placenta membranacea des reifen Kindes, bei der 
fast die ganze Oberfläche der Fruchtblase von einer dünnen 
Placentarachicht bedeckt ist. Diese muss sich, wie Hofmeier zu- 
erst angab; natürlich der Hauptmasse nach auf der Decidua 
capsularis entwickelt haben. 

An das Stadium der grösstentheils in die getassreicben 
Niscben der Decidua capsularis eingefügten Placenta dilt'usa 
scbliesst sich im 3. Monate die Umwandlung des ganz mit Zotten 
besetzten Chorion in die beiden als glattes Chorion, Chorion laeve, 
und als zottenreiches Chorion, Chorion frondosum, gewöhnlich 
bezeichneten Teile. Indem nämlich die Fruchtblase immer mehr 
an Ausdehnung gewinnt, wird die Fruchtkapsel (Dec. capsularis) 
mehr und mehr verdünnt, die Gefässe werden immer spärlicher, 
und, da die Zotten nun im Bereiche der Dec. r e f 1 e x a 
n i c Ii t mehr genügendes N ä h r m a t e r i a 1 finden oder, 
wie man auch sagen kann, ihr Wurzelgebiet ver- 
ödet, ist die natürliche Folge, dass die Wurzeln 
selbst — die Zotten — dem allmählichen Unter- 
gang anheimfallen. Den stetig wachsenden Bedürfnissen 
des Embryo entsprechend erfährt aber gleichzeitig diejenige Stelle 
des Chorion, an welcher die Fruchtblase unmittelbar der Uterin- 
schLeimhaut anli^t — die Stelle der sogenannten Decidna basalis 
(D.serotina) — eine ausserordentlicheMassenentwickelung, und wird 
so der Verlust der ernährenden Schicht au Flächenausdehnung 
durch eine entsprechende Dickenzunahme compensiert. So kommt 
es unter Durchwachsung des Chorion frondosum und der Uterin* 
Schleimhaut im Bereiche der Decidua basalis zur Ausbildung eines 
scheibenförmigen als Placenta discoidea bezeichneten kompakten 
Ernährungsorganes. 

Nach der gewöhnlichen Schilderung erfahren die von den 
Nabelgeiässen des Embryo stammenden Gefässe des Chorion sehr 
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bald eine vollständige Bfickbildnng, nnd soll das Ghorion laeve stets 
eine gefasslose Membran darstellen. Demgegenüber ist zunächst 
hervorzubebeni dass scbon HyrU in seinem grossen Werke über 
die menschliche Placenta noch an Fmchtblasen des 5. nnd 6. 
Monates das allerdings nicht constante Vorhandensein von Ge- 
fSssen erwähnt} die er als Yasa nntrientia des Chorion bezeichnet. 
Sie gehen über den Placentarrand hinaus 1 — 2 cm weit als kleine 
arterielle Aeste nnd kehren nach Bildung eines capillaren Ge* 
bietes in den Bereich der Placenta zurück, üebrigens hat HffrÜ 
auch in der Placenta selbst reichliche Yasa nntrientia als Aest* 
chen der Nabelgefässe nachgewiesen, die sich also zur Placenta 
verhalteui wie die Yasa bronchialia zur Lunge. Yiel schöner ent- 
wickelt als beim Menschen findet man dagegen diese Yasa 
nntrientia des glatten Chorion bei vielen Säugern, wo sie zum 
Teil schon lange bekannt und abgebildet sind. An diesen nach 
frischen Präparaten angefertigten Zeichnungen der Fruchtblase 
der Katze und des Schafes seheu Sie die ausser dem Bereich 
der Placenta zonaria und der Phicenta multiplex gelegenen, 
im glatten Churiou endigenden Geiässe stattlich entwickelt. 
Am schönsten fand ich sie gelegentlich einer an umfa^^sendem 
Material im vorigen Frühjahr vorgenommenen Untersuchung der 
Embryonalhiillen der Fledermäuse, die in vieler Be/ielnmg In- 
teressantes bieten. Die Placenta ist fast an der ganzen Aussen- 
lläche von einer dünnen Decidua capsulai-is überzogen und haftet 
bis in die zweite Hälfte der Tragezeit hinein nur mit einer 
schmalen Zone an der Uterinwand. Die iJecidua basalis ist also 
ausserordentlich klein. Der Embryo liegt in der napfförmigen 
Placenta, wie bei dem fliegenden Hund nach Selenka. und schimmert 
durclj den glatten Teil des Chorion hindurch. Letzterer ist anfangs 
— zur Zeit der ungegliederten Extremitäten - gefässlos und findet 
secundär eine reichliche Vascularisation des Chorion laeve 
von zarten, an der Innenfläche der Placenta verlaufenden und über 
den Placentarrand herausgehenden Aesten der Nabelgefässe aus 
statt. Dieselben gewähren, wie Sie aus der Abbildung ersehen, 
ein sehr zierliches den Gefassen der Membrana pupillaris des 
Embryo täuschend gleichendes Bild. Diese secundäre Gefass- 
bilduug auf dem der blutreichen Schleimhaut unmittelbar ange- 
lagerten Chorion laeve gibt zu erwfigen, ob nicht hier diesen 
GefSssen einOf wenn auch ganz untergeordnete Bedeutung für 
den Gasaustansch zwischen Mutter und Frucht zukommt. 
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Bin weiterer Punkt, den ich hier etwas ausführlicher be- 
rühren möchte, betrifft die als Decidua capsularis bezeichnete, von 
' der Gebärmatterschleimhaut gelieferte Fruchtkapsel. Wie be^ 
kannt, sind schon die frühesten unserer ßeobachtnng bisher zu- 
gänglichen Frachtblasen des Menschen ans der zweiten Woche 
von einer vollständigen D. capsularis umhüllt, und unterliegt es, 
obgleich wir die Bildung der Kapsel noch nicht haben beobach- 
ten können, keinem Zweifel, dass die Blastula oder Glastrola in 
eine Nische der weichen und geschwellten üterinschleimhaut zu 
liegen kommt, die sich über der Fruchtblase schliesst an einer 
Stelle, die wir als durchscheinend und dünn kennen und als 
Narbe der Decidualkapsel bezeichnen. Vielfach wird die Auf- 
fassung vertreten, dass eine solche D. capsularis sich nur bei 
dem Menschen und manchen Affen, besonders den Anthropoiden, 
finde, doch ist, wie ein genaueres Litteratnrstndium lehrt, das 
Vorkommen ein viel verbreiteteres. Für die Edentaten ist es 
von Turner, für die Insektivoren von Huhrecht und für die Nager 
mit sogenannter Blatternmkehr besonders durch Duval eingehend 
beschrieben, während Angaben über das Vorhandensein bei den 
Carnivoren erneuter Untersuchung bedürfen. Für die Flatter- 
tiere (speciell für den fliegenden Hund) macht Selenka die kurze 
Angabe, dass sich eine flaschenförmige Dec. reflexa bilde, die sich 
später wieder zurückklappe. 

Das Verhalten der D. capsularis bei den Ciiiropteren bietet 
mit Rücksicht auf die Verluiltiiisse bei dem Menseben inanciies 
interessante dai'. Zur Erleichterung des Verständnisses der auf den 
ersten Bück durch ilir ungewohntes Aussehen fremdartigen Ver- 
hältnisse dienen die vorlief,'-enden Zeichnungen und die Wandtafel. 

Oeffnet man den schwangeren Uterus von ca. 1 cm Dur«:h- 
messer des Vespertilio murinus von der mesometralen Seite aus, 
indem man erst die Muskel- und dann die Schleimhaut vorsichtig 
abpräparirt, so stösst man zunächst auf den nicht placentaren 
Teil des Cliorion und kann von hier aus fast die ganze 
Oberfläche der Fruehtblase und Placenta ohne weiteres von der 
Uterinschleimhaut abheben. Nur an einer kleinen antimesometral 
gelegenen Stelle haftet die Fruchtblase der Üterinschleimhaut an, 
nämlich da, wo die Decidua basal is (D. serotina der alten 
Nomenkl.) liegt und an der die mütterlichen Gefässe in die 
Placenta gehen. Im übrigen ist die ganze Placenta von einer 
Tünnen Decidua capsularis umgeben, die sich leicht auf Schnitten 
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nachweisen lässt. Wir finden also hier Verhältnisse, wie wir sie 
auch bei dem Menschen auf frühem Stadium antreffen, nur in viel 
auffallenderer Weise ausgebildet. Die Decidua reflexa hat hier . 
in noch viel höherem Maasse einen bis in die zweite Hälfte der 
Schwangerschaft dauernden Hauptanteil an der Ernährung des 
Embryo. 

Im weiteren Verlaufe wird nun dieDec. basalis, sei es auf 
Kosten der D. capsularis, sei es durch interstitielles Wachsthum 
immer grösser, und erfolgt jedenfalls, wie bei dem Menschen, 
durch die gesteigerte Ausdehnung der Fruchtblase eine allmähliche 
Verödung des G-efässgebietes der D. capsnlaris, für das dann die 
Vergrösserung der D. serotina compensirend eintritt. 

Die ausgedehnte Entwickelung derPlaoenta auf der D. capsn- 
laris hat auch einen für den Praktiker, wie ich glaube, interes- 
santen Hintergrund. Von ffo/meier wurde nämlich nachgewiesen, 
dass die Placenta praevia auf einer Placentarbildung im Bereich 
der D. reflexa beruht, und insofern als wir hier auf tierischem 
Gebiet eine constante starke Beteiligung der D. capsularis an 
der Placentarbildung antreffen, erscheint die gelegentliche Ent- 
wickelung der Placenta auf der D. capsularis bei dem Menschen 
verständlicher. Wem es genügt, der mag dieselbe als eine 
atavistische Erscheinung deuten. 

All diese Bemerkungen über das Vorkoiumen der Decidua 
capsularis mochte ich einiges aiisclilie.sseii, was die B edeutung 
derselben betrifft. Ich möchte hieraut' um so mehr eingehen, als 
sich in der Litteratur über die Bedeutung der Decidua capsularis 
nur sehr weniges, jedenfalls nichts befriedigendes findet. Es 
muss ja zunächst auffallen, dass bei einer ganzen Reihe von 
Säugetieren , die in dem Uterus liegende Fruchtblase von einer 
besonderen durch die Uteriuschleimliaut gebildeten iVapsel um- 
schlossen wird, die bei den übrigen völlig fehlt, und es wird 
diese Tliatsache um so befremdender, als z, B. bei den Ange- 
hörigen einer und derselben Ordnung, den Nagern, also bei nahe 
verwandten Tieren, derselbe Unterschied bestehen kann. Bleiben 
wir gleich bei den Nagern, so finden wir folgendes. Bei den der 
Decidua capsularis entbehrenden Leporiden (z. B. Kaninchen) 
werden ßlastula und Gastrula durch eine starke Jb'lüssigkeits- 
ansammlung im Innern sehr schnell zu einem im Verhältnis zu 
dem ursprünglichen Ovulum ausserordentlich grossen Gebilde um- 
gewandelt. £8 passt sich von vorneherein dem Lumen des Uterus 
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an, füllt es im Querschnitt aus und findet in der gefässreicheu 
Sobleimliaut, der es sich innig anlagert, sogleich völlige Befriedig- 
xing seiner Athmungs- und Ernälirmigsbedürfnisse. Ganz anders bei 
den Nagern mit Blätterumkehr. Hier bleibt die sich entwickelnde 
Fruchtblase relativ viel länger sehr klein und kann demgemäss 
das Cavuin uteri nicht ausfüllen. Und doch besteht dasselbe Be- 
dürfnis nacb 0 Aufnahme, wie allgemein. Da erscheint es natür- 
lich, dass zur Herstellung des innigen Gontaktverhältnisses zwi- 
schen der Oberfläche des Eies und der Uterinschleimhaut die 
letztere sich dicht dem in dem grossen Cavum uteri wie 
verlassen liegenden £i anlagert und so dessen Bedürfnissen 
genüge leistet. Hiernach fasse ich die Ausbildung 
der Dec. capsularis als eine infolge des Missver- 
hältnisses zwiischen der G-rösse derBlastnla oder 
der G-astrula und d em Cavum uteri erworbene Ein- 
richtung auf. Uebertragen wir diese Anschauung auf den 
Menscheui so finden wir auch hier, dass das aus der engen Tube 
in den weiten Uterus gelaugende Ei in dem abgeplattet drei- 
eckigen Hohlraum unmöglich sofort von allen Seiten eine seiner 
Form entsprechende Ernährungsfläche finden kann und dass die 
Einkapselung in die Schleimhaut als nothwendiges Postulat er- 
scheint, um die Athmung und die Nahrungsaufnahme in innigem 
Contakt mit den mütterlichen Capillaren zu ermöglichen. 

Es seien mir schliesslich noch einige Worte über die Be- 
ziehungen der iiiütteilichen Blutbahn zu derjenigen des Fötus 
innerhalb der i'lacenta gestattet. Diese Frage kann nur auf 
entvvicklungsgescUichtlichem Wege aufgeklärt werden, und wenn 
uns, was den Menschen anfleht, auch noch genügende Kenntnisse 
von der ersten Placentarbiidung fehlen, so gestattet docli eine 
Reihe von sehr genauen Untersuchungen JJiival's über diePlacenta- 
entwicklung bei Nagern und Carnivoren einen, wie mir scheint, 
betriedigenden Einblick und die Auffassung, dass bei Saugern 
und Mensch im Princip genau dieselben morphologischen Er- 
scheinungen ablaufen. 

Gehen wir, ohne hier die ganze Litteratur zu berücksich- 
tigen, kurz auf die von Duval genau verfolgten Vorgänge bei dem 
Kaninchen ein, so zeigt sich folgendes : Was die Veränderungen 
an der Uterinschleimhaut im Bereiche der Placentarstelle an- 
geht, so zerfällt zunächst das Oberfiächenepithel, wie dies auch 
von Minot u. a. in seinen Studien über Placentarbiidung angegeben 
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wird. Der Vorgang setzt sich dann in dieBrüsenmündungen fort, 
und allraählicli gehen unter Verschmelzung (Syiicytiumbildung;) 
und Zerfall der Epithelzellen diese völlig zu Grunde. Die Capillaren 
dehnen sich aus und erfahren durch Neubildung eine Vermehr» 
ung, das Bindegewebe der Schleimhaut kommt zum Schwund, 
und bleibt schliesslich von der ganzen Schleimhaut nur das Ge- 
rüst der erweiterten Capillaren übrig. Es wird so gleiehsam ein 
vollständiges Gorrusionspräparat der mütterlichen Capillaren her* 
gestellt. Während dieser Veränderungen an der Uterinschleim- 
haut ist der Chorionektoblast anfangs in Form von zottenartigeo 
Zapfen in die Maschen zwischen die Capillaren eingedrungen, und 
wird durch innige Durchwachsung der üterinschleimhaut unter 
Verdrängung des mütterlichen Bindegewebes schliesslich ein 
Stadium erzielt, auf welchem das Gerüst der Blutcapillaren der 
üterinschleimhaut gleichsam von einem aus Ektoblastwucherung 
gebildeten Ausguss ausgefüllt ist. In den letzteren dringen nun 
die foetalen von den Nabelgefassen stammenden Capillaren hinein, 
durchwachsen diese ganze Ektoblastwucherung von spärlichem 
embryonalem Bindegewebe begleitet und zwar derart, dass die 
fötalen Gefässe überall von den mütterliehen durch eine einfache 
Ektoblastschicht getrennt sind. Die mütterlichen Capillaren 
verlieren nun im weiteren Verlauf noch ihr Epi- 
thel, so dass also von den ganzen mütterlichen Geweben nur 
eine wandungslose von Chorionektoblastzellen begrenzte Blutbahn 
übrig bleibt Schliesslich rucken mit den täglich wachsenden 
Bedürfnissen des Embryo sogar die Ektoblastzellen zum grossen 
Teil auseinander, sodass sie niclit mehr zur völligen Begrenzung 
der mütterlichen Bahn ausreichen, und grenzt dann die letztere 
unmittelbar an die fötalen Capilhiren. Mütterliches uud fötales 
Blut sind nun einzig uud allein durch das Epithel der fötalen 
Capillaren getrennt, sodass für den Stotfauatauch die denkbar 
günstigsten Verhältnisse geschaifen sind. 

Vergleichen wir diese von JJuval festgestellten Befunde mit 
den Anschauungen, die über den feineren Bau der mensc hlichen 
Placenta bestehen, so werden wir die auch hier sich immer mehr 
einbürgernde Auffassung von dem Untergang des Uterinepithels 
als sehr wahrscheinlich betrachten dürfen. Dabei müssen wir 
allerdings, solange nicht DuvaVs Befunde im einzelnen bestätigt 
sind, noch der besonders von Strahl vertretenen Auffassung Be- 
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rechidgaog zuerkennen, nach welcher das Uterinepithel sich 
zeitweise oder ganz erhält. 

Wir werden aber auch die mütterlichen sogenannten inter- 
TÜlösen Baume als aus den erweiterten Capillaren der Uterin- 
schleimhant entstanden ansehen dürfen, um so mehr, da auch 
direkte Befunde das Vorhandensein eines GefUssepithels auf den 
Chorionzotten zu früher embryonaler Zeit erwiesen haben 
iKeibd.) 

Nehmen wir vollends die Befunde DuvaVs von der Placenta 
zonaria der Carnivoren hinzu, so finden wir, dass die Placentarbild- 

ung im wesentlichen ehenso verläuft, wie bei den Nagern. Das 
Epithel (Endothel) der luiitterlicheii ülutbahii bleibt hier aber bis 
zum Ende der Fötalzeit erhalten, woraus man erkennt, dass 
dass Fehlen oder Vorhaiulensein des mütterlichen Gefässepithels 
im allgemeinen ohne wesentliche Bedeutung ist, wenn es 
sich um die Autfassung der mütterlichen ßlutbahn handelt, indem 
in den einen Fällen mit der zunehmenden Ausdehnung und Ver- 
mehrung der mütterlichen Capillaren das vorhandene oder ver- 
mehrte Endothel material zum Aufbau der vergrösserten Wand- 
iingsßäche hinreicht (Carnivoren), in anderen nicht (Nager, 
Mensch). Schliesslich werden auch bei den Carnivoren trotz 
Erhaltung der mütterlichen Capillarwand dieselben günstigen 
T.)itfusionsverhältnisse hergestellt, indem gegen Ende der Fötal- 
periode die fötalen Capillaren wanduugsios werden. 



Hax Borst: lieber eine seltene Form von Uponi 

der BaacbhIUe* 

Im Folgenden möchte ich über eine Geschwulst kurze Mit- 
teilung machen, die sowohl wegen ihrer makroskopischen Aeusser- 
lichkeiten, ihrer seltenen Grosse und ihres ungewöhnlichen Sitzes, 
als auch wegen der Art ihrer Entstehung und Entwickelung 
allgemeineres Interesse beanspruchen dürfte. 

Es handelt sich in dem Falle um eine 47 Jahre alte Frau, 
aus deren Krankengeschichte — die mir durch die Liebens- 
würdigkeit des Herrn Hofrat Professor Dr. Schönborn zur Ver- 
fügang stand — soviel angeführt sei, dass sie ungefähr vier Jahre 
vor ihrem Eintritt in das k. Juliasspital eine kleine Greschwulst 
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in der rechten Unterleibsgegend bemerkte, die anfangs keine 
Beschwerden machte^ später aber bei allmählich fortscbreitendem 
Wachstnm eine immer mächtiger werdende Aui'treibnng des 
Leibes bewirkte, die mit allerlei Schmerzempfindungen, besonders' 
im Böcken, und mit starkem Mattigkeits- und Ermüdangsgefühl 
einherging. Am 30. Oktober 1895 wurde die Kranke von Herrn 
Ho&at Ftt>fessor Dr.. ScAdn&om operiert und dabei eine Grescbwulst 
ans der TTnterleibshdhle entfernt, die in der rechten Hälfte der- 
selben sich entwickelt hatte, nnd sich dnrch besonders feste Ver- 
wachsungen mit dem Coecum und Colon asoendens auszeichnete. 

Die exstirpierte Geschwulst glich einer ungeheueren Fett< 
masse und zeigte an ihrer Oberfläche zwei grosse Cysten, ans 
denen durch Einstich 6—8 Liter klarer, gelber Flüssigkeit ent- 
leert wurden. Nach dem Ablassen dieser Flnssigkeitsmengen 
\\ og der Tumor noch 29 Pfund und hatte eine Ausdehnung von 
57 cm in der Höhe, 45 cm in der Breite und 15— 17 cm in der 
Dicke. Die Geschwulst hatte im allgemeinen einen grosslappigen 
Bau und bestand fast durchweg gelbem, Fettgewebe durchaus 
ähnlichen Massen, die an verschiedenen Stellen von verschiedener 
Consistenz und Beschaffenheit waren, bald weich-elastisch, bald 
teigis; und dabei mattglänzend, bald mehr homogen, wachsartig. 
Im Innern derFettmassen fanden sich häutig mit ölip^er, gelberFliis- 
sigkeit gefüllte kleinere und grössere Höhlen. Kiii Teil der Fett- 
massen hatte eine mehr gallertige Beschaffenheit und es fanden 
sich Uebergänge von solchen, wie es schien, Combinationen von 
Fett- und Schleimgewebsentwicklung zu Stellen, wo ein rein 
myxomatöser Charakter an den GeschwuLstmassen hervortrat. 

Sohlie.-slieh .sei er\vähnt, dass neben den gewaltigen Fett- 
mas.sen noch einige kleinere, meist gestielte Tumoren gleichsam 
als Appendices jener gefunden wurden, die teils aus derbem, 
fibrösen Gewebe, teils aus glatten Muskelfasern, teils — es war 
dies an einer Stelle in der Tiefe der Geschwulst der Fall — 
aus knorpeligen Bestandteilen zusammengesetzt waren. An der 
Geschwulst befanden sich die rechte, in ihrem unteren Pol durch 
den andrängenden Tumor comprimierte, sich deutlich durch eine 
dicke bindegewebige schwielige Kapsel gegen denselben abgren- 
zende Niere nebst einem 56 cm langen Stück des Ureters, und 
das rechte intacte Ovarinm mit der Tube. 

Aus dem Sectionsprotokoll sei nur angeführt, dass sich auch 
die linke Niere, das Pankreas, die beiden Nebennieren und die 



Digitized by Google 



46 Sitsnngtbericht« der phjrsikaUmedioin. GesellMhaft. Jahrg. 1896. 



im kleinen Becken zurückgebliebenen Genitalien sämmtlich vor- 
handen und nnverändert erwiesen. Auffallend war der Mangel 
jeder Spur serösen und retroserösen Grewebes in der rechten 
Hälfte des Unterleibs, an Stelle der exstirpierten G-eschwulst; 
der rechte Mnscnlos ileopsoas lag in seiner ganzen Ansdehnnng 
frei zu Tage. 

Was nun die mikroskopische Untersuchung der den Haupt- 
bestandteil der Gewulst bildenden Fettmassen anlangt, so bot 
aich dabei auf den ersten Blick ein dem normalen Fettgewebe 
ähnliches Bild: ein zierliches, durch feine Faserzuge gebildetes 
Wabensystem, dessen Hohlräume Fett enthielten, erinnerte in 
mehr als einer Beziehung an das Maschennetz normalen Fett- 
gewebes. Während aber hier der Inhalt je einer solchen Masche 
«ine grosse Fettzelle ist, deren Leib meist einen einzigen grossen 
Fetttropfen enthält, der den Kern der Zelle nach einer Stelle 
der Peripherie gedrängt hat, findet sich in unserem Fall teils 
flüssiges, freies Fett in Form von Tropfen und kömigen Massen, 
teils verschieden grosse, oft pehr mächtige mit Fetttröpfchen 
gefüllte Zellen von ganz charakteristischer Beschaffenheit, oft 
in grosser AnzaL 

Bemgemäss sind die Maschenräume dieses Fettgewebes viel 
unregelmässiger begrenzt als bei normalem Fettgewebe, und sie 
zeichnen sich diesem gegenüber durch ihre ganz verschiedene 
Grösse und Weite aus. Wir haben also in den Hauptmassen 
der Geschwulst ein auch histologisch dem nornialen i^'ettgewebe 
ähnliches Gewebe, nur niit dem Unterschied, da.<s es sich von diesem 
allein durcli die Form und den eigentümlich modilicirten Inhalt 
•der Mascbenräume unterscheidet. 

Was nun diese eisjentümlichen Zellen betrifft, die, wie er- 
wähnt, in den Alveolen des Fettgewebes sich linden, so sei soviel 
darüber gesagt, dass sie grösstenteils mächtige Protoplasma- 
l<linnpen von ]dattpr Form darstellen, die von meist rundlich- 
ovaler, im all^^fineinen aber unref^rlmäs.siger (xi'stalt sind; hier 
und da. wo der Inhalt einer Alveole noch nicht aiisLcetullen, 
sondern völlig erhalten ist, sind die platten Zellen von poly- 
gonaler Form, die durch die vorhandene Raumbeschränkung er- 
klärlich ist. Das Protoplasma dieser Zellen enthält meist feine, 
.selten zu grösseren Grebilden coiilluierende Tröpfchen, die stark 
lichtbrecheud sind und die chemisclien Reaktionen des Fettes 
geben. Die Zellen haben meist schöne, platte Kerne, die vor- 
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herrschend mehr nach der Mitte zu, selten nach der Peripherie 
liegen : sehr hanfig enthalten die Zellen zwei und mehr Kerne, 
Kernteilungen sind häufig zu sehen nnd kommen sogar riesen- 
zellartige Bildungen vor; eine Regel mässigkeit der Kemver- 
teilung in diesem letzteren lässt sich nicht walirnehmen. 

Nicht alle zelligen Elemente, die sich in den Maschenräumen 
des bindegewebigen Netzes finden, sind von dieser Gestalt : einmal 
finden sich kleinere, den eben beschriebenen sonst ähnliche Zellen, 
die also nur als kleinere Formen derselben Art erscheinen, dann 
aber Uebergänge zu kleinen, platten epitheloiden Zellen mit 
rundlichem, scharf tingiertem Kern, die viel weniger FetttrSpfchen 
enthalten und ganz aussehen, wie Endothelien. 

Wo nun das bindegewebige Faserwerk zwischen den Masohen- 
raumen breiter erscheint, da lässt sich die Entwickelung des 
bisher beschriebenen Gewebes einen Schritt weiter rückwärts 
verfolgen. Es entstehen nämlich hier, mitten im Bindegewebe, 
in den Spalten desselben, und, wie sich nachweisen lässt, aus 
den diese auskleidenden endothelialen Zellen in einzelnen Nestern 
und Zügen jene kleinereu epitheloiden Zellen mit allen lieber- 
gangen zu fetthaltigen grossen platten protoplasmatischen Ge- 
bilden f oft bildet sich eine einzige solche grosse Fettzelle in einer 
Bindegewebsspalte, die dann meist zwei oder mehr Kerne ent- 
hält. In tiefer gelegenen Teilen des Tumors, wo eine reichlichere 
Menge Bindegewebes vorhanden ist, lässt sich das Entstehen 
zelliger Heerde der erwähnten Form in den Spalten desselben 
noch deutlicher verfolgen, und finden sich hier sogar reichlich 
von schwieligen Massen uin.sc hlo.ssene Hoiilräume mit niehr- 
schiclitigeni endothelialen Wandbelag, wülireud nach dem Centrum 
zu jene grösseren fettert'iillten, platten Zellen liegen ; diese Räume 
stellen Cvsten dar, deren Inhalt Fett ist. 

Dass es wirklich die die Saf'ts])alten des Gewebes aus- 
kleidenden Endothelzellen sind, die proliferieren und durch zu- 
nehmende Fettiufiltration zu jenen grossen (xebilden werden, 
zeigt sich schon an Präparaten, wo solche endotheliale Fettzellen 
noch einen, den Fasern des Bindegewebes sich anschliessenden Aus- 
läufer haben, so dass liierdurcli diese birntormigen gestielten 
fetthaltigen Zellen ihre Zugehörigkeit zu dem fibrilliiren Binde- 
gewebe aufs deutlichste documentieren. Au anderen Stellen 
sieht man die fetthaltigen Zellen sich ihrer ganzen Länge nach 
an die Faserzüge des Bindegewebes anlegen und springt nur der 
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um den Kern herum gelegene, stark geschwollene, Fettkörnchen 
enthaltende Teil des protoplasmatischen Leibes buckelförmig in 
die Bindegewebsspalte vor. 

Was die Yorhin erwähnte Combination von Fett- und 
Scbleimgewebe angeht, so bot an solchen Stellen das mikroskopische 
Bild ein sierliches Anssehei», indem sich hier das Bindegewebe 
wie durch schleimige Anfquellnng in ein zartes Netz Tielfach 
dnrchflochtener feiner Fasbm auflöste, in das, wie hineingesät, 
Zellen aller Art zerstreut erschienen, bald sternförmige mit 
Ansläafem, bald von endothelialem Charakter, bald mattglän- 
zende grössere fetthaltige den endothelialen ähnliche Zellen bis 
zu einem grossen mit Fett wie beladenen, oft viele Kerne ent- 
haltenden Gebilde, endlich auch reichlich Wanderzellen. Hier 
tritt also die schleimige Umwandlung des Bindegewebes mit der 
fettigen Metamorphose in engem Zusammenhang auf, ohne dass 
aber irgendwie eine genetische Abhängigkeit der beiden G-ewebs- 
formen zu bemerken wäre. Interessant ist nun das Schickaal 
der gewncherten, zu grossen Fettzellen gewordenen endothelialen 
Bindegewebszellen. Diese stellen nämlich keine persistierenden 
Gebilde dar, wie es die normalen Fettzellen sind, sondern sie 
zerfallen, wobei unter Zunahme der Infiltration mit Fetttröpfchen 
der Kern allmählich undeutlicher wird, endlich verschwindet, und 
die Zelle sich schliesslich auflöst : die Räume des bindegewebigen 
Netzes enthalten dann freies Fett nehen Zellresten, wie erwähnt. 
Auf diese Weise entstehen grössere Maschenräume, diese con- 
fluieren wieder zu ausgedehnteren cystenähn liehen Bildungen, bis 
die erwähnten Hohlräume entstehen, die mit öliger Flüssigkeit 
gefüllt sind, und deren endothelialer, in Fettnietamorphose be- 
griü'ener Wandbelag ilire Entwicklnngsgesehichte enthält. Die 
grossen Cysten an der Oberfläche der Geschwulst sind vielleicht 
ebenso zu deuten, woltei anzunehmen wäre, dass die Öligen Fett- 
massen mit der Zeit chemischen Umwandlungen unterlegen wären, 
resp. durch teilweise Resorption des Fettes ein eine mehr klare-, 
seröse Flüssigkeit darstellender Rest zurückgeblieben wäre ; bei 
der Resorption von Fett aus normalem Fettgewebe entsteht ja 
auch ein sog. seröses (Tewebe. Leider wurde der flüssige Inhalt 
der zwei grossen Cysten nicht chemisch untersacht. 

(FortsetKong folgt) 
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Hax Borst: lieber eine seUeiie Form von Lipom 

der Baachhdiiie. 

(ForUietzang.) 

Endlich aei noch der Thatsache Erwähnung gethan, dasa 
nicht aelten die Spalten dea Bindegewebea beaondera in den 
tieferen Stellen der Geachwulat, wo atraifere Bindegewebazfige 
vorhanden waren, in denFettgeachwulatmaaaen aoagefOllt waren 
mit Zellen, in denen gelbbraune Pigmentablagerungen auftraten, 
teila in Form grober Körnchen, teila in gröaaeren Klumpen, wo- 
bei allmählich die ganze Zelle mit Verschwinden ihrea Kornea in 
ein Pigmenthäut'cben sich umwandelt, das nur aeiner äusseren 
Geatalt nach seine Abstammung von zelligen Elementen noch 
erkennen lässt. Hier handelt es sich um atrophische Zustände 
der Fettzellen, eine Ansicht, die dadurch bestätigt wird, dass 
solche Pigiiientzellen meist zwischen den schwieligen Bindege- 
websmassen wie eingeklemmt erscheinen. 

Alles in Allem handelt es sich also um eine kolossale Ent- 
wicklung von Jfett resp. iettähniichem Gewebe, die von den die 

4 
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Spalten des Bindegewebes auskleidenden endothelialen Zellen ihren 
Ausgang nimmt. Oh nun das retroserijse Gewebe oder das Peri- 
toneum selbst der Buden ist, auf dem der Tumor entstand, ist schwer 
zu sagen: das letztere anzunehmen erscheint wegen des eigen- 
tümlichen histologischen Baues der Geschwulst, der an manchen 
Stellen an die Textur serijser Platten erinnert, nicht unbegründet, 
jedoch möchte ich hierüber keine bestimmte Aeusserung tun, 
zumal einii^e Nebenbestandteile der Geschwulst aus muskel- und 
knorpelartigem und straffem Bindegewebe zusammen ii;esetzt waren, 
und man doch den ganzen Tumor mehr im Sinne einer ^teratoiden'' 
Miscbgeschwust aulfassen muss. 

Die allgemeineren Fragen, die, wie mir scheint, dnrch die 
Tbatsache der Entwickelang einer lipomatösen G-eschwalst auf 
endothelialem Boden angeregt werden, will ich mit einer kurzen 
Elarlegung beginnen, weshalb es mir nicht angezeigt erscheinti 
das Auftreten von Fettk5mcben in den gewucberten Endothel- 
Zellen im Sinne einer degenerativen Erscheinung zu deuten und 
die ganze Gteschwulst f&r ein in hochgradiger fettiger Entartung 
begriifenes Endotheliom zu halten. Es ist diese Rlarkgung um 
so mehr nötig, als namentlich Klebs ') behauptet, den Endo- 
thelien fehle durchweg die Fähigkeit der Fettaufnahme ausser 
bei degenerativen Prozessen, während auf der anderen Seite z.B. 
von Thoma-) Beobachtungen vorliegen, die das Auftreten von 
Fett in den Endotlielzellen der Pleura bei Kr«i;iissen in dieselbe 
feststellten, und bekanntlich Flemminy^) bei der normalen Fett- 
bildung den Endothelzellen des Bindegewebes eine fast aus- 
schliessliche Bedeutung zuerkennt. 

Dass wir es hier mit einer richtigen wuchernden Fettge- 
schwulst zu tun haben, das zeigt schon der ganze Charakter 
der Geschwulst, die als ein in fast allen Teilen gleich gebautes, 
sich innerhalb von vier Jahren langsam aber stetig vergi ö.sserndes, 
die Orgaue der Umgebung nicht durchwucherndes, sondern sie 
nur verdrängendes ungeheueres Fettgewächs imponirt. Wäre 
die Verfettung der (icschwulstelemente hier ein degenerativer 
Vorgang, so würde es unverständlich bleiben, wie mit einer 



•) Allg. Phatliülogie II. 18s<j. S. 680. 

2) Lehrbuch der allgem. Pathologie. 

') Archiv tür uiikroskop. Auatomie. Bd. 7. 1870. 



Digitized by Google 



Borst: üeber aia» 8«liatte Form Ton Lipom dor Banehhöhle. 



51 



hochgradigen Tendenz su r^essiver Metamorphose ein ständigesi 
80 gewaltige Dimensionen erreicheD des Wachstum vereinbart werden 
könnte ; es mfissten dann doch da und dort reichlich Zellen gefunden 
werden, die als jüngere Stadien der Geschwulst mehr den Charakter 
einer reinen endothelialen Wucherung darbieten müssten, was nicht 
der Fall ist. Im (sFcgenteil zeigt sich sogar, dass, wo die Wnche* 
mng der zeUigen Elemente im Bindegewebe eben anhebt, gleich 
von vornherein, gleichzeitig mit der Proliferation, sofort auch 
das Auftreten von Fetttröpfchen in den wuchernden Zellen be- 
ginnt. Auch der gröbere mikroskopische Bau der Geschwulst 
gleicht übrigens im Wesentlichen so normalem Fettgewebe, 
dass man den Tumor von vorneherein als nichts anderes als im 
Sinne einer lipomatöiüen Neubildung auffassen kann. 

Ferner ist ja die fettige Degeneration eine Aeusserung 
nekrobiotisclier Vorgänge — wie sollte man diese Auffassung 
festhalten gegenüber den Befunden lebhafter Kernvermehrung 
auch in schon stark fettig infiltrierten Zellen, die sogar bis zu 
riesenzellenartigen Bildungen führt? Ist nicht gerade hierin 
ein recht intensiver vitaler Vorgang zu sehen? 

Und dass die Fettanhäufung in den Zellen in unserem Fall 
nicht in Form |i;rosser confluierender Tropfen, wie zumeist bei der 
fettigen Infiltration, stattfindet, sondern dass sie meist in feineren, 
separiert bleibenden Tropfchen auftritt (wenn auch Ausnahmen 
hier stattfinden) — ähnlich wie es viele Autoren als für die fettige 
Degeneration charakteristisch beschrieben haben — kann doch 
nicht zu Gunsten letzterer Auffassung geltend gemacht werden, 
da die Erfahrung gelehrt hat, dass dies vielfach hervorgehobene 
IJnterscheidungsmittel zwischen fettiger Degeneration und In- 
filtration oft im Stiche lässt. Man vergleiche die in Form fein- 
ster Stäubchen auftretende fettige Infiltration der Barmepithelien 
und der Epithelien der Niere gegenüber den gjrossen Fetttropfen 
in den Leberzellen bei der Degeneration derselben infolge Phos- 
phorintoxication. 

Endlich spricht das lange Persistieren schöner, grosser, 

keine Zerfallserscheinungen zeigender Kerne in Zellen, deren 

Protoplasma überfüllt ist mit Fetttröpfchen gegen regressive 

Processe, um so mehr, als es Autoren gibt, die bei der fettigen 

Degeneration das Auftreten von Fettkörnchen in den Zellen mit 

dem Zerfall der Kerne in ursächlichen Zusammenhang bringen 

4* 
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(Kl^s^) Gaule- Shlmkow^), Allerdings tritt ja zuletzt auch in 
unserem Fall eine Auflosung der Zelle ein, aber dies geschieht 
doch erst dann, wenn infolge intensivster Fettinfiltration die 
Zelle zu einem Gebilde von mächtiger Grösse angeschwollen ist, 
wobei^— vielleicht infolge des starken intracellularen I>ruckes — 
schliesslich die Zelle berstet und der Zellinhalt sich frei ergiesst. 
Dieser Vorgang hat übrigens Aehnlichkeit mit der Bereitung 
des Talges in den Talgdrüsen, worauf ich besonders aufmerksam 
machen will. 

Wir fassen also die Geschwulst auf als dem Wesen nach 

beruhend auf einer Wucherung endothelialer Elemente mit 

gleichzeitiger Umwandlung derselben zu fetthaltigen Zellen, wo- 
bei eine dem Fettgewebe ähnliche lipomatöse Neubikluiig ent- 
steht. Dadurch wird unser Fall einer Gruppe im onkologisclieu 
»System iiiiiier gerückt, die mit dem Namen des Xanthoms oder 
Xanthelasma's belegt ist. 

Und in der That spricht vieles für eine derartige Auf- 
lassung. Vor allem die Aehnlichkeit unserer fetthaltigen Zellen 
mit den sog. Xanthomzellen, die ich teils aus der Schilderung 
dieser vieler Autoren {Türök'-^), TJioma^), Touton)'^) erkennen zu 
müssen glaubte, teils durch eigene Beobachtungen an Präparatan, 
die mir von Herrn Hofrat Professor v. Rindfleisch gütigst über- 
lassen wurden, feststellen konnte. Ferner ist das Vorkommen 
mehrkerniger und riesenzellenartiger Fettzellen beim Xanthom 
vielfach beobachtet (Tom/o«^), Knauss)"^), und besonders das auch 
in unserem Fall vorhandene Auftreten von grobkörnigen gelben 
Pigmenten in den Zellen ist für Xanthomatose Neubildungen 
mehrfach beschrieben worden {Klebs% TouUm^)^ Leber ^^), 



1) 1. c. S. 68. 

2) Stolnikoic, Arch. f. Anatomie and Physiologie. 18ö7. Pysiolog. AbteiL 

äapplement-Baud. 

8) Török. De la natare des Xanthomes und Annales de dermatol. 1893. 
Nr. iL 12. und 1894 Nr. 1. 
*) Thoma, l e. 

s) Timum, Tiofte^fthrsclirift f. Dermatologi« nnd Syphilis. 1385. 

1. c. 

^) LeUen-Knams, Yirchow'tt^Archiv Bd. 116. S. 85« 
8) 1. c. S. 688. 
•) 1. c 

M) VurekowiLtber), Virdiow's Archiv Bd. 68. S. 504. 
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Was endlich der Auffassung einer nahen Verwandtschaft 
nnserer G-eschwuUt mit der Xanthomg^appe besonders günstig zu 
sein scheint, sind Beobachtangen, welche die Entwicklung der 
Xanthelasmen auf die Endothelien der Saftspalten des Binde- 
gewebes znrdckffihren {Taukm^), Knauss)^), 

Fassen wir also alles zusammen, so kann gesagt werden, 
dass der in Rede stehende Tnmor eine dem Xanthom nahestehende, 
endotheliale, lipomat5se G-eschwnlstform darstellt. 

Um auf eine etwaige Beziehung unserer (Teschwulst zu abge- 
sprengten Nebennierenkeimen kurz einzugehen, so ist eine etwa 
in diesem Sinne zu deutende Entwicklung derselben nicht ein- 
fach von der Hand zu weisen. Jedoch glaube ich, dass manches 
dagegen spricht, den in Rede stehenden Tumor mit den durch 
die Untersucliungen von GraiviU^) in den Vordergrund des In- 
teresses gerückten sog. Pseudolipomen der Niere, die er als 
Strumae .suprarenales aberratae auffasst, in Zusammenhang zu 
bringen. Grawitz bezeichnet diese Tumoren als weisse, der Mark- 
sub.stanz des Gehirns ähnliche Tumoren, die wie Sarcomknoten 
aussähen, und Insst sie zusammengesetzt sein aus polygonalen, 
cubischen, den Brustdrüsenepithelien ähnliche Epithelzellen, die 
Fett enthielten," und deren Entwickelung resp. erste Entstehung 
;,noch niemand beobachtet hätte". Als besonders charakteristisch 
führt er ferner das drüsenähnliche Bild an, das diese Geschwülste 
bei der mikroskopischen Betrachtung böten, indem bald reihen- 
weise angeordnete, regelmässige £pithelzellennester bald mehr 
nnregelmässig zerstreute Haufen von solchen zu finden wären und 
dass teilweise ein solcher Zellreichtum bestünde, dass man die Ge- 
schwulst für Kundzellensarcome halten könne — Hilles Dinge, die 
bei nnserem Tumor nicht anzutreffen waren. Endlich stimmen 
die von GrawUs gegebenen Abbildungen seiner Strumae aberratae 
mit meinen mikroskopischen Bildern gar nicht überein. 

Eine Verwechselung unserer Geschwulst mit dem sog. »Sarcoma 
lipomatodes'' dürfte wohl ausgeschlossen sein, da schon der gröbere 
anatomische Bau dagegen spricht, der, wie erwähnt, ein dem 
normalen Fettgewebe ähnliches Verhalten zeigte, also eine für 
saroomatöse Gesohwfilste viel zu regelmässige Structur besass* 
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*) Virehow's Archiv Bd. 98. 
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Es könnte aber wohl die Entwickelung dieser lipomatösen gut- 
artigen Geschwulst aus den Endothelien der Saftspalten des 
Bindegewebes einen Fingerzeig geben für die Entstehung lipo- 
matöser Sareome: in diesen Fällen bedürfte es nur einer üppi- 
geren, sehranken- und regelloseren Proliferation der fetterfüllten 
EndothelzelleDi und man hätte es alsdann leicht, sich den lieber* 
gang von einer einfachen lipomatösen endothelialen Neubildung 
in eine maligne fettige Sarcomgeachwulst vorzustellen. 

£b zeigt unser Fall ferner, dass lipomfibnliche Tumoren 
sich nicht nur allein aus praeformiertem Fettgewebe entwickeln 
können, wie Yon Einigen behauptet wird (TAoma^), Sdters*)^ 
Liibairseh*)t Klebs)*)t sondern dass andere Abkömmlinge des 
Bindegewebes sich auch einmal recht wohl in Fettzellen um- 
wandeln können und den Ausgang beträchtlicher Fettgeschwülste 
bilden. Virehow, Eindfleiseht Förster, WUHeh und Andere haben 
diese Fettbildung in Bindegewebszellen bereits beschrieben fttr 
pathologische Vorgänge, und Ztegkr') und Birch-HOrs^feld^} 
sagen, dass Lipome sich hie und da aus Bind t^e webe entwickeln 
könnten, allerdings ohne anzugeben, auf welche Weise und aus 
welchen Elementen des Bindegewebes; eine Stütze haben diese 
Beobachtungen erhalten durch die Untersuchungen von ToldP) und * 
v,Kötliker^), die auch unter normalen Verhältnissen die Bildung von 
Fettzellen aus Abkömmlingen des Bindegewebes feststellten — 
allerdings neben der Entwickelung von Fettgewebe aus be- 
stimmten embryonal vorgebildeten Primitivorganen. 

Die Ansicht von Klehs^) ferner, dass die Entwickelung von 
Fettgewebe immer an die Anwesenheit bestimmter specifischer 
fettbildender Zellen geknüpft sei, nämlich an die sog. Lipoblasten, 
kann nach den erwähnten Befunden kaum aufrecht erhalten werden. 



1) I. c. 

8) Seltei-s, Virchow's Archiv Bd. 134. S. 189. 

S) Lubarsch a. Ostertag, Ergebnisse der allgem. patUolog. Morphologie 
S. 313 u. 313. 

«) 1. c 680. 

ZU^Wt Lelirb. d. allgem, pathol. Anatomie. 1889. 
Birch'Hiftd^ad, Allgem. patboL Anatomie. 1886. 8. Avil. 

"f) Toldt, Sitzungsberichte der Wiener Akademie. 1870. 
8) KöUiker, Anatom. Anzeiger. Ceatralblatt f. d. geeammto Wissenschaft!. 
Anatomie. 1886. Nr. 8. S. 206. 
•) 1. 0. S. 679. 
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es entstand das Fettgewebe in unserem Fall aus den fixen Zellen 
des Bindegewebes; es dürfte überhaupt in den meisten Fällen 
schwierig sein, diese sog* Lipoblasten nachzuweisen. 

Am meisten fibereinstimmend finde ich meine Beobachtungen 
ipit den Befanden Flmmins^'B der die Entwickelang normalen 
Fettgewebes an die fixen Bindegewebszellen, die auch er als 
endotheliale Elemente auffasst, ausschliessliob zu knfipfen geneigt 
ist. Mit seinen Bemerkungen über das Yerhfiltnis von Schleim* 
gewebe zum Fettgewebe kann ich mich auch einverstanden er- 
klären, und sagen, dass ich keine directen Uebergänge beider 
Grewebsformationen ineinander beobachten konnte, sondern fand, 
dass beide Frocesse nebeneinander hergehen, dass mit der durch 
das Auftreten schleimiger Massen hervorgerufenen Aufquellung 
und Auseinanderdrängung der Fasern des Bindegewebes die fettige 
Infiltration der fixen Zellen desselben Hand in Hand geht. 

Was nun endlich die letzten Ursachen der Fettinfiltration 
der endothelialen Zellen sind, darüber lassen sich natürlich nur 
Vermutungen aufstellen. Nach Toldfsi ~) Anschauungen wird das 
Fett durch die Thätigkeit des Protoplasma's selbst aus dem zu- 
gefiihrten Nährmaterial abgespaltet und bei überreichlicher Er- 
nährung und mangelnder Oxydation in der Zelle aufgestapelt. 
Wir hätten also darnach die Ursache der Fettinfilti'ation unserer 
Geschwulstzellen in einer Uebernährung zu suchen. JJoch scheint 
im gegebenen Fall eine derartige Aulfassung nicht gerade am 
Platz, da die Blutversorgung dos Tumors — wie ich hier nach- 
träglich erwähnen inuss — eine sogar auffallend massige war. 

Viel eher könnte man sich mit den Anschauungen Flem- 
mingä'^) befreunden, der besonders den Endothelien der Saft- 
spalten die Fähigkeit oder vielmehr die Aufgabe vindiciert, das 
in den Säften circulierende, in löslicher Form befindliche Fett 
aufzunehmen und in sich niederzuschlagen. Die weitere Ver- 
arbeitung dieses Fettes würde infolge der durch die gescbwulst* 
bildende Metamorphose des Gewebes herbeigeführten Störung 
des Chemismus der Zelle hintangehalten und so die immer wach- 
sende Anhäufung von Fett bei mangelnder Abfuhr bedingt. 
Das für endotheliale Geschwülste hinreichend bekannte und für 



1) 1. c, 
2j I. C 
1. C 
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sie teilweise charakteristische Auftreten anderer ohemisober 
Producte z. B. von hyalinen Massen und besonders von Glykogen 
in den Zellen würde von analoger Bedeutung sein. Wie gesagt, 
bleiben aber solche Betrachtungen immer nichts als Hypothesen, 
solange über die diesbezüglichen Verhältnisse speziell über dia 
physiologische Bedeutung der Saftspaltenendothelien für den Stoff- 
wechsel nicht eingehendere, besonders experimentelle Prüfungen 
angesteUt sind. 

Die bisherigen Ausfüiirungcn erlauben — um damit zu 
scbliessen — folgende Schlüsse : 

1) Es können ans Fettgewebe zusammengesetzte Greschwülste 
gelegentlich auch von anderen Elementen des Bindege- 
webes, als aus praeformiertem Fettgewebe ausgehen. Als 
solche Elemente sind 

2) Die fixen Zellen des Bindegewebes, die einen endothelialen 
Belag der Fibrillen desselben darstellen, anzusprechen, 
die sich durch wachsende Aufnahme von Fetttröpfchen 
in grosse, protoplasmareiche, den Xanthomzellen ähnliche, 
ein- und mehrkernige Bildungen umwandeln. 

3) Es entsteht dabei eine dem normalen Fettgewebe ähn- 
liche Textur und unterscheidet sicli die Entwickelung dieses 
pathologischen Fettgewebes von der des normalen nur 
durch einen gewissen Excess des Wachstums über die 
normalen Grenzen liinaus. 

4) Wenn man überhaupt das Schleimgewebe als eine be- 
sondere specifische Form der Bindegewebsreihe auffassen 
will, 80 lässt sich doch wenigstens soviel darüber sagen, 
dass es nicht die Vorstufe des Fettgewebes darstellt, 
sondern dass, wo beide Gewebsformen vorkommen, sie 
unabhängig voneinander und nebeneinander sich ent- 
wickeln und bestehen. 
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VI. Sitzung vom 5. März 1896. 

1. Oer II. Vur.sitzendä theiit mit, dass für den erkraukten Herra v. Kül> 
liker die Herren Hofmeier und Wolff in letater Stnnde mit Tor- 
trägen für die hentige Tageeordnnng eingetreten eind. 

2. Die Herren Dr. med. Rfirber, kgl. Strafknetaltsarat nnd Benrkunt 
in Wflnbnrg, und Dr. Köni^% [I. Asüiitent am pathologia^en Inatitat, 
werdeu als onlentliclio Mitglieder in die Gesellschaft auffrenoraraen, 

3. Das Protokoll der vorigen Sitziinir wird verlesen und genehmigt. 

4. Herr Uofmeier hält seine angekündigte ffOemoostratioa von operativ 
geheilten Fällen von Osteomalaeie". 

Zur Dieonesion sprechen die Herren Fiek, Hofmeier, v. Bind- 
fleisch and Hoffa. 

5. Herr Wolff hält seinen angekündigten Vortrag: Ueber Regeneration 
der exstirpirten Linse beim Triton. 

Znr Discassiou sprechen die Herren ßoveri, Wolff, Schnitze, 
Jß i e g e r , v. Michel. 



H^riiieier: DfmoiistratioD znr Präge lier Helling 

der Osieonialaeie. 

Der Vortraf^eiule erwälint zunächst de-n bis jetzt iiooli un- 
aufgeklärten Zusammenhang der Osteomalacie mit bestimmten 
tellurisf'hen Verhältnissen. Die Osteomalacie sclieint hier in der 
Maingegend nicht so ganz selten zu sein, da er in der Klinik im 
Laufe von 7 Jahren 13 Fälle schwerer Osteomalacie sah. Ohne 
auf die Theorien über das Wesen der Osteomalacie einzugehen, hebt 
er nur die Ttiatsache hervor, dass dieselbe so gut wie ausschliess- 
lich bei Frauen und im Anschluss an die Schwangerschaft vor- 
kommt. 

Der Vortragende will hier jetzt nur die Frage der Heilung 
und Heilbarkeit der Osteomalacie berühren und hat versucht, zu 
diesem Zwecke alle die an Osteomalacie Leidenden zur Vor- 
stellung zu bringen. Leider sind nur eine Anzahl der Kranken 
dieser Gitation gefolgt. 3 von den 13 Kranken sind übrigens ge- 
storben : 2 nach Kaiserschnitt in der 6. und der 2.-3. Woche 
p. operat., 1 nach einer Uterusruptur. 

Fttnf Yon den Kranken sind mit der Entfernung der Ovarien 
behandelt worden: vor 1—5 Jahren. Sie sind alle glatt genesen 
und 4 derselben k5nnen nach der vorgenommenen Untersuchung 
auch als endgültig genesen angesehen werden. 8 dieser 
Kranken wurden der Gesellschaft vorgeführt, bei denen die Heilung 
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jetzt schon 5, 4 und 1 Jabr besteht. Die älteste derselben ist 
o para, iiisoferne also auch ein casas rarissimus. Die vierte 
Kranke stellte sich am folgenden Tage in der Klinik ebenfalls 
vor (Oper. 2 Jahre); die fünfte ist 2 Jahre nach der Operation 
gestorben. 

Der £infln88 der Kastration war fast immer ein ausser- 
ordentlich schneller, und ist ohne jeden Rückfall geblieben. 

Daneben stehen einige Fälle, bei welchen wesentlich unter 
G-ebrauch von Phosphor-Leberthran und SooIhSdera Stillstand 
der Krankheit eingetreten ist. Von Heilung wird hier insofeme 
gesprochen als trotz späterer und wiederholter Schwanger- 
Schaft keine Verschlimmerung aufgetreten ist, sondern ein augen- 
scheinlich völliger Stillstand stattfand. 

Es wird eine so behandelte Kranke vorgestellt, welche in 
der 5. und 6. Schwangerschaft ausgesprochene osteomalacische 
Erscheinungen hatte: in der 7. fehlten dieselben vollständig : sehr 
schwere Entbindung mit todtera Kind in Folge der Beckenver- 
änderung. In der 8, Schwangerschaft ebenfalls völliges Wohlbe- 
finden, künstliche Frühgeburt mit lebendem Kind (leider später 
Hydrocephalus) : jetzt völlige Emphorie bei hochgradig osteoma- 
lacischen Becken. 

Aber auch ohne jede Medikation kann völlige Ausheilung 
eintreten, wie ein vorgelegtes, sehr schweres und massiges Becken 
beweist, von jener Frau heistammeud, die in der 4. Geburt an 
üterusrnptur starb. Es hatte hier iu der zweiten und dritten 
Schwangerschaft Osteomalacie bestanden: bei der dritten bereits 
Perforation; in der 4. Schwangerschaft gar keine Beschwerden, 
bei der Geburt Üterusrnptur. Dieses Becken von exquisit osteo- 
malacischem Habitus ist ganz ungewöhnlich massiv und plump, 
fast 400 gr. schwerer, wie ein gewöhnliches Becken. 

Derartige Erfahrungen machen den Einfluss der operativen 
Behandlung um so räthselbafter. 

Es wird zum Schluss auf neuere Untersuchungen hingewiesen 
die von italienischen Autoren als vorläufige Mittheilungen verötfent- 
licht sind, nach denen in Folge der Entfernung der Ovarien die 
Phosphorausscheidung im Urin erheblich sinkt, die Anlagerung 
von Phosphaten also wahrscheinlich zunimmt. Darnach wäre 
die Wirkung der Kastration wenigstens einigermassen ver- 
ständlich. 
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Zun Sebluss wird noch aus der Sammlang der Anstalt (von 
ffOu&rtpont herstamlneDd nnd von ihm bezeichnet) ein osteo- 
malacisobes Becken, angeblich von einem 5 jährigen Knaben hei^ 
siammend, als Rarität vorgezeigt. 

Herr JFVelfc eteIH m den Yortoigenden die Vmge, wie mu flberhanpt avf 
den £infidl gekonuMn sei, die Heilnns der OsteomalAeie doreh Keetration zu 
yerracMn. 

Herr Hofmeier erwidert darauf, dass Fehling znerst anf den Gedanken g;e- 
kommen sei, anf Grund von Beubaclitnngen bei Osteomalaoischen, bei velcbea die 
sog. Porro-Operation aasgctührt war. 

Herr v. Mindfleiach : Ich bin in der Tbat der Ansicht, das» es sich in dem 
raletxt demonttrirten Falle von kindlicher Ostoomalacle um Bhaokitii kaadelt. 
leh beaitse ein IknUekes Becken* Der Beekenring hat bei so jagendlichen In« 
dividaen ausser den bekannten Synchodrosen nnd der Symphyse noch jederseite 
eine dreistrahlige Kiiorpelfuge da, wo die Ossa ilei, pubis nnd ischii in der Pfanne 
znsammenstossen. Tritt nnn die rhachitische Knorpelwucherunf^ ein, t>o gibt diese 
Stelle dem Drnck der Obersclienkel köpfe nach und der Beokeneingang wird 
kartenberzförmig wie beim Osteonialacischen Becken. 



Gustav Wolff: Ueber Regeneration der exstirpirten Linse 

beim Triton. 

Der Vortragende demonstrirt eine Serie mikroskopischer 
Präparate, welche die Regeneration der Linse bei Triton taeniatus 
▼eranschaulichen, und welche insbesondere zeigen, dass hier die 
regenerative Entwicklung auf einem andern Wege zustande 
kommt, als die embryonale. Das Wirbeltierauge stammt ja 
seinen Hauptbestandteilen nach aus zwei getrennten Gewebs- 
partieen: aus dem Gehirn, welches durcli seitliche Ausstülpung 
die primäre Augenblase bildet, und aus dem ektodermalen Teile 
der Haut, welcher durch Abschnürung eiu zur Linse sich ent- 
wickelndes Epithelsäekchen liefert. Die primäre Augenblase 
stülpt sich im Anschluss an die Linsenentwieklung, aber nicht 
in mechanischer Abhängigkeit davon, zur secundären Augenblase 
oder dem Augenbecher ein, der jetzt aus einer äussern und einer 
innern Lamelle besteht. Der verdünnte Rand dieses Bechers 
wächst vorn über die Linse und bildet den epithelialen Teil der 
Iris, dessen kubische Epithelzellen zuerst in der äussern, dann 
in der innern Laraelle sich mit schwarzem Pigment füllen, der- 
gestalt, dass die beiden Lamellen nicht mehr zu unterscheiden 
sind« Nach Entfernung der Linse kommt es . nun in der Um- 
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gebung der Iris zu einer Ansammlung von Leukocyten, die bald 
mit Pigment beladen sind. Dieses Pigment stammt aus dem 
Pigmentepithel der Iris, welche in ihrer innern Lamelle und am 
Rande sich aufzubellen beginnt. Der pigmentlos gewordene 
Rand der Iris fSngt an, zu wuchern, am obem Pupillarrande 
entsteht ein aus Epithelzellen gebildetes Knötchen. Durch Auf« 
treten eines Hohlraumes, der in Verbindung steht mit einem 
durch Auseinanderweichen der Irislamellen entstandenen Spalt, 
verwandelt sich das Knötchen in ein Säckchen, dessen hintere 
Wand durch Auswachsen der Epithelzellen genau wie beim 
embryonalen Vorgang die Linsenfasern liefern. Es entsteht eine 
völlig normale Linse, die sich von der Iris abschnürt und bald 
von der frühem Linse nicht mehr zu unterscheiden ist. Die 
aufgestellten Plräparate veranschaulichen diesen Prozess in allen 
«einen Stadien. 

Herr Bieofr : Ich raücUte den Vortra<r<^tiilHri fragen, ob aaf den geschilderten 
Kegeneratioiispioze-ss das Licht oiueu Eiutluss ausübt. 

Herr ^yolß': Nach dieser Richtung iiabe ich keine Versuche angestellt. 
Ans allgemeiaen Grflttdea Iialte ich jedoch einen gröseern Elnflnss des Lichtes, 
als er fiberhanpt Ittr tierische Entwicklnngsprozesse nachgewiesen ist, nicht fBr 
wahrscheinlich, znmal ja auch der Torliegende Prozess, wenigsten» in seinen 
ersten Stadien noch keinu Verbesserung, sondern eher eine Verschlechtern iij; di s 
Sehactes bewirken dürfte. Die entzüiiduiigsartigeu Erscheinungen, die Auhäufuug 
von Leiikocyten, die noch obendrein schwarz werden, setzen die optische Leist- 
ungsfäiiigkeit zunächst wohl aber noch weiter herab, und auch die neue Linse 
dürfte, bevor sie fertig ist, wohl eher eine hindernde als eine fdrdemde Wirlcnng 
haben. 

Herr 8<MU€ : Das Resultat des eleganten vnd dnrch sehr klare Priparate 
erlftnterten Experimentes des Vortragenden verliert insofern an Geheimnisvollem^ 

als es mit allem, was physiologische und pathologische Regeneration sicher ge- 
stellt haben, übereinstimmt. Ektoblastische Gewebe werden nur von solchen re- 
generiert — das trifft auch hier zu. Das regenerierende Epithel hat sich, wenn 
auch proximal mit der lichtempfiodenden Schicht 'der Eetina nnmittelbar Ter* 
bnndent doch als pars iridica retinae in einCsoher, wenig differensierter Form er- 
halten nnd ist dadurch um so mehr noch snr weiteren Diffsrenzlening geeignet. 

Herr Waiff- Ich stimme dem Herrn Vorredner voUstftndig bei, wenn er 

darauf hinweist, dass die Regeneration hier ans dem gleichen Blastoderm erfolgt, 
wie die embryonale Eutwickluuij;;. Ob damit aber schon eine Ueberstimmnng mit 
Allem, was über Regeneration angenommen wird, gegeben ist, scheint mir doch 
noch nicht ganz entschieden. Denn ganz abgesehen davon, dass die „Keimblätter" 
gar keine ihrem systematischen Sdinlbegrüf entsprechenden Einheiten darstellen, 
^ibt mir die ektodermate Begeneration der ektodwmalen Linse, eigentlich noch 
keine Brklärang dafür, dasa gwade an dieser and nnr an dieser Stelle des Ekto- 
derms die Regeneration erfolgt. Was den Proaess in Gegensatz an nnseren bis- 
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uerigen Sifahmiigeii ttber Regenention zu bringen soheint. ist vor Allem anoh 
der Umstand, dass die Regeneration nicht von einer Vnndflfiobe erfolgt. 

Ich mnss ferner dem Herrn Vorredner völlig beistimmen, wenn er betont, 
wie das Irisepithel wegen seiner noch ziemlich nrsprnnglichen nnd wenig difte- 
renzierteii Form sich ganz besonders zur weitem Difterenzierniig eignet. Aber 
um so grösser erscheint mir das Käthsel, wie der Organismus nun dazu kommt, 
gerade dieses besonders geeignete Oewebe xn dieser Leistung heranznxiehen und 
die nndilferenzierten Zellen zn dieser ihnen nrsprftnglich firamden Differenzierung 
SU zwingen. 

VII. Sitzung vom 20. DHärz 1896. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen nnd genehmigt. 

2. Herr v. Franque hält seinen angekündigten Vortrag: Ueber ein» 

maligne Geschwulst, die von den Chorionzotten ausging. 

Zur Discussion sprechen die Herren v. Rindfleisch, v. Franqn^ 
uud ächuitze. 



V. FraHfu^: leber die \$n den Gliorioiz«lleii aosgekenie 

bisartlge Geschwulst. 

Meine Herren I Schon vor Jahren ist es einzelnen Beobach- 
tern aufgefallen, dass sich nacli einer vor- oder rechtzeitig 
beendigten Schwangerschaft mitunter bösartige (xeschwlilste im 
L'terus entwickeln, welche einen ganz besonders rapiden Verlauf 
nehmen und die vorher gesunden Patientinneu, Personen im 
blühendsten Alter^. in wenigen Monaten rettungslos dem Tode 
verfallen lassen. Man fasste diese Greschwülste zunächst als 
gew. Carcinome oder Sarkome auf, die allerdinga in Folge der 
Schwangerschai't entstanden seien und gerade wegen der gün> 
stigen Ernährungsverhältniase in diesem Zustande eine so un- 
glaublich rasche Entwicklung und Verbreitung fänden; Andere 
waren sogar der Ansicht, dass die betreffenden bösartigen Ge- 
schwülste schon Vor der Gravidität bestanden hätten und die 
zufällig interkurrlrende Conception nnr ihren Verlauf beschleu- 
nigt hätte. Endlich sammelte Saenger vor einigen Jahren die in 
der Literatur zerstreuten Fälle, sichtete sie und stellte in festen 
Umrissen das typische Krankheitsbild auf; auf Grund eines 
eigenen, genau untersuchten Falles erkl&rte er, dass es sich um 
Sarkome bandelte, die sich aus der Decidua uterina entwickelt 
hätten und daher auch die charakteristische Zellform dieser Haut 
aufwiesen. An Stelle des von ihm und Ffeifer ursprünglich vor- 
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geschlagenen Namen „Deciduoma malignura^ setzte er den Ausdruck 
Sarkoma deciduocellulare. Auch der nächste Beobachter, Gottschall', 
betrachtete die (lescliwulst noch ahs ein Sarkom, das aber von dem 
Stroma der Ciiorionzotten ausgehen sollte, und betonte gleich- 
zeitig die Anteilnahme des Zottenepithels, das in seinem Falle 
sogar allein die Metastasen gebildet hatte. 2 Jahre später be- 
schrieb i^rcit/iA'c/ eine unter den gleichen klinischen Erscheinungen 
verlaufende Geschwulst, die aus dem Chorionepithel entstanden 
war, und bezeichnete sie als Carcinom. Endlich fasste Marchand 
in einer epochemachenden Arbeit alle bisherigen Fälle — 29 an 
der Zahl — noch einmal zusammen, wies von neuem ihre Zusam- 
mengehörigkeit nach und erklärte sie insgesamt für epithe- 
lialen Ursprungs und hervorgegangen aus dem doppelten 
Epithel der Chorionzotten, der Langhans'schen Zellschicht, deren 
Charakter als totales Ektoderm er für erwiesen hält, und dem 
Syncytium, dem äusseren der Zellgrenzen entbelirenden Ueberzug 
der Zotten, den er, einigen neueren Autoren folgend, als Ab- 
kömmling des Uterinepithels betrachtet. Seine Ausführungen 
fanden rasch allgemeine Anerkennung und auch ich werde mich 
für den jetzt zu schildernden Fall, den 49. bekannten, v;elchen 
ich im Herbst vorigen Jahres in unserer Klinik beobachtete, 
Marchand in den Hauptpunkten anschliessen müssen. 

Die Krankengeschichte meiner Patientin ist so typisch, da.ss 
ich sie als Paradigma des klinischen Verlaufs au die Spitze stelle. 

W. W., eine früher stets gesunde, 6 mal normal entbundene, 
32jährige Bauersfrau, trat am 28. Juli 1805 in die Klinik ein; 
sie giebt an, im März 1895, also vor 5 Monaten, zum letztenmal 
ohne Kunsthilfe geboren zu haben, anoh die Nachgeburt sei von 
selbst und vollständig ausgetrieben worden. Sie verliess das 
Wochenbett snr gewöhnlichen Zeit und fühlte sich ganz wohl,* 
4 Wochen nach der Entbindung traten dann starke Blutungen 
aus den Genitalien auf, welche mit gans kurzen Unterbrechungen 
bis zum Eintritt in die Klinik andauerten. 

Ich finde eine stark ausgeblutete, sehr heruntergekommene 
Patientin mit kleinem weichem, frequentem Puls und etwas er- 
höhter Temperatur; der Uterus ist retroflektirt, vergrössert, 
weich; der Finger passirt mit Leichtigkeit äusseren und inneren 
Muttermund und fühlt weiche schwammige Massen im Innern 
der Uterushöhle; in Folge dessen wird die Diagnose auf Re< 
tention von Placentarteilen beziehungsweise einen sog. Placentar^ 
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polypen gestellt und am nächsten Tage der Uterus in Narkose 
manuell ausgeräumt; es ergaben sich frischrote, nicht übel- 
riechende weiche Massen, im ganzen etwa in der Grösse einer 
Frauenfaust; die Uteruswandung fühlt sich bei der Ausräumung 
stark verdünnt an ; nichtsdestoweniger wird die Sache zunächst 
für abgeschlossen gehalten, die Patientin mit Ergotin und Bett- 
ruhe nachbehandelt; die Blutungen stehen aucli und das nach 
der Ausräumung auttretende Fieber hört nach einigen Uterus- 
ansspiilungen auf. 

Fast zufällig, zum Studium retinirter Chorionzotten, machte 
ich mikroskopische Präparate aus den entf*'rnten Massen, die sich 
in nichts von dem gewöhnlichen Aussehen längerer Zeit reti- 
nirter Piacentarreste unterschieden. Als ich die Präparate 
durchmusterte, fand ich freilich keine Chorionzotten , wohl 
aber Bilder, die mir die Abbildungen der einige Monate vorher 
erschienenen Marcband'acben Abhandlung sofort ins Gedächtniss 
riefen j da ieii in Abwesenheit Herrn Prof. Hofmeiers allein die 
Verantwortiing zu tragen hatte, nahm ich di«' Patientin noch 
einmal vor, ehe ich mich zu einer eingehenden Operation entschloss, 
ich dilatirte den geschlossenen Cervix des noch immer vergrÖs- 
serten Organs und entfernte mit der Cure tte probeweise Teile der 
Schleimhaut; es ergab sich ausser kleineren Partikelchen that- 
sächlich ein etwa haselnussgrosses Geschwulstknötohen, dessen 
mikroskopisches Bild jeden Zweifel daran zerstreute, dass ich 
es mit einer Marchand'sohen * and Saenger'schen Geschwulst zn 
thnn hatte. 

Daraufhin nahm ich am 18. August die Totalexstirpation 
des Uterus samt Tuben und Ovarien vor, ohne besondere tech- 
nische Schwierigkeiten* Am herausgenommenen Uterus zeigte 
sich, dass sich in der Uterushöble von der Stelle aus, die sich bei 
der Ausräumung fast wie papierdunn angefühlt hatte, wieder ein 
hfibnereigrosser» blutigroter Tumor gebildet hatte, obgleich erst 
14 Tage seit der sicher vollständigen Ausräumung verflossen 
wai'en. Die Neubildung ist nur wenige mm von der Serosa 
entfernte Die Rekonvalescenz war nicht ganz fieberfrei, doch 
konnte Patientin am 28. Tage in gutem Kräftezustand entlassen 
werden. Vor wenigen Tagen (14. März), also 7 Monate nach der 
Operation, sah ich sie wieder; sie fühlte sich kerngesund, that 
schwere Feldarbeit und bei der Untersuchung zeigte sich die 
Scheidennarbe glatt und weich, der Lungenbefund normal. 
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Leider kann ich trotzdem nicht sagen, dass sie auch nur 
wahrscheinlich endgiltig geheilt ist; denn wenn auch die Recidive 
oder der Ausbruch der schon vorhandenen Metastasen sich meist 
innerhalb weniger Monate einstellte, so ist wiederholt doch erst 
nach einem Jahr dieses Ereignis eingetreten^ ja Apfelstedt geht 
soweit, zu erklären, dass von einer rechtzeitigen Operation bei 
dieser Neubildung überhaupt nicht die Rede sein könne und er er- 
wartet bei allen Operirten früher oder spftter das Becidiv. Dieser 
Aussprach wird uns verständlich erseheinen, wenn wir hSren, wie 
ausserordentlich frühzeitig Greschwulstelemente in die freie Blut- 
bahn gelangen. Einstweilen sind von 49 Fällen 17 operirt worden 
und 10 waren bis jetzt, soweit bekannt, recidivfrei geblieben, da- 
von ist aber nur einer 3 Jahre alt; selb.st wenn alle fernerhin 
recidivfrei bleiben, was auch ich nicht zu hoö'cn wage, haben 
wir für alle Fälle doch noch die. Ge.samtmortalität von 
rund 80<Vo. 

Ich vervollständige zunächst da.s klini.sche Bild: voraus 
gegangen ist stets eine Schwangerschaft, am allerhäufigsten die 
Geburt einer Blasenniole, nämlich 23 mal, oder ein Abortus, 
am wenigsten häufig eine rechtzeitige Geburt. In Marchand^s 
einem Fall war es Tubargravidität gewesen, von der die Ge- 
schwulst ihren Ausgang genommen hatte, und zwar wurde erst 
durch die mikroskopische Untersuchung der Scheidenmetastaseu 
die Aufmerksamkeit auf etwa vorausgegangene Gravidität gelenkt. 
Nach der Entbindung stellten si('h entweder sofort, oder erst nach 
einiger Zeit (gewöhnlich waren es mehrere Monate, einmal 
aber auch 2 Jahre) profuse Blutungen aus der .Scheide ein, die 
auch nach wiederholten Ausräumungen des Uterus immer wieder- 
kehrten, in vielen Fällen wurde bisher nach der Ausräumung 
die Diagnose auf Abortus incompletus oder Placentaretentiön 
gestellt und die mikroskopische Untersuchung und damit die 
günstige Zeit für die Operation versäumt ; die andauernden Blut* 
Verluste führten dann rasch zu den höchsten Graden der Kachexie 
und Anämie. Pestaloem fand in einem Falle eine Herabsetzung 
des Hämoglobingehalts des Blutes auf 5 — 10% de^ Normalen 
(nach Fleischl), 

(Fortset^^uug t'ulgt.) 
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JPast regelmässig, besonders nach wiederholtem intra- 
uterinen Eingreifen, stellt sich dann septisches Eieber nnd Zer* 
Setzung des Utemsinhalts ein, das Organ vergrössert sich all- 
m&hlig) sehr bald treten dann Ketastasen anf nnd zwar am 
häufigsten in der Scheide nnd in der Lange. Beide sind diffe- 
rential-diagnostisch verwertbar; die Scheidenmetastasen erscheinen 
als bläulich durchschimmernde, weiche Knoten unter der Schleim- 
haut, ähnlich einem Y arix ; sie vergrSssem sich unter Umständen 
zusehends unter den Augen des Beobachters» entstanden sind sie 
auf dem Wege retrograder Embolia. Die embolisohe Verschleppung 
von G-eschwulstheimen in die Lungen macht sich, lange bevor 
Metastasen physikalisch nachweisbar sind, geltend in dem Auf- 
treten eines unaufhörlichen, quälenden Hustens; die eben ange- 
deutete Genese desselben wird wahrscheinlich dadurch, dass er 
nach der Totalexstirpation mehrmals wie abgeschnitten aufhörte 
Später treten blutiger Auswurf, Dyspnoe und die physikalischen 
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Symptome von Verdichtung des Lungengewebes oder eines blu- 
tigen Ergusses in die Pleura auf. Auch ich habe Ursache, für 
meine Patientin bezüglich der Lunp:enmetastasen ängstlich zu 
sein, denn sie gab an, vor der Ojierution geliustet und zeitweilig 
blutigen Auswurf gehabt zu haben. Bis jetzt ist sie allerdings 
verschont geblieben. Der Gesamtverl ;inf des Leidens erstreckte 
sich durchschnittlich auf 6 — 7 Monate; tler Tod erfolgte schliess- 
lich in Folge der allgemeinen Erschöpfung, der Blutungen, des 
Ergritfenseins der Lungen, der Sepsis. Bei der Obduktion fand 
man Metastasen in fast allen Organen (Lungen, Scheide, Milz, 
Leber, Nieren, Gehirn), merkwürdig selten nur in den Lymph- 
drüsen, ein Beweis dafür, dass sich die Geschwulst fast aus- 
schliesslich auf dem Wege der Blutbahn verbreitet. 

Was das makroskopische Aussehen der Geschwülste anbe- 
trifft, so haben dieselben eine gewisse oberflächliche Aehnlichkeit 
mit dem Aussehen der Placenta. Saenger bringt einen sehr 
passenden Vergleich mit dem Durchschnitt eines Granatapfels; 
die JFarbe ist hellrot, die Consistenz äusserst weicli. 

Ich gebe nun über zur histologischen Beschreibungi wobei 
ich mich möglichst kurz fassen will. 

£s fanden sich vollständig normale Schleim hautteile in 
den curettirten Massen sowie in dem exstirpirten Uterus : die 
Geschwulstknötchen erscheinen als circumscripte kleine Herdchen, 
meist stark von Blatungen durchsetzt; schon bei schwacher Ver- 
grösseruDg erkennt man die Zusammensetzung aus 2 verschie- 
denen Bestandteilen: 1) grosse, polySdrisohe^ helle Zellen mit 
deutlicher Zellmembran, 2) vielfach gewundene, nnregelmässig 
begrenzte, viel dankler gefärbte Protoplasmamassen, ohne Zell- 
grenzen, mit unregelmässig eingestreuten, riesenhaften Kernen. 
J>ie Anordnung dieser Bestandteile ist insofern eine gesetzmäs- 
sige, als die Protoplasmassen oder das Syncytium manigfach ver- 
sohlungene, 'warst* oder keulenförmige Figuren bilden; dieselben 
sind zum Teil solide, zum Teil sind es schlauchartige Gebilde 
mit einem durch nach innen konkave Linien begrenzten Hohl- 
raum, der hie und da variköse Erweiterungen aufweist; dieser 
Hohlraum ist erfüllt von den isolirten, hellen Zellen, welche 
zahlreiche Eernteilungsfiguren enthalten, also in lebhafter 
Wucherung begriffen sind; durch diese Wucherung werden die 
syncytialen Schläuche von innen her aufgetrieben, der Mantel 
derselben stark ausgezogen, bis zu Liniedicke gedehnt, schliess- 
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Uoli durchbrochen; es entstehen so stellenweise innige, kaum 
entwirrbare G-emisohe beider Elemente; es kommen auch Ge« 
schwulstkndtohen vor^ die nur aus Syncytium gebildet sind; von 
diesem spalten sich am Bande oft spindelförmige oder rundliche 
Partieen ab, die einen oder mehrere Kerne enthaltend, dann als 
isolirte Zellen erscheinen; aber sie verraten sich als Abkömmlinge 
des Syncytiums durch ihre dunkle Färbung, die unscharfe Be- 
grenzung, die Eigentümlichkeiten des Kerns. Es bestehen näm- 
lich charakteristische Unterschiede zwischen den Kernen beider 
Geschwulstelemente; ich erwähne hier nur den einen, dass sich 
die Kerne der isolirten hellen Zellen karyokinetisch teilen, 
während mau im Syncytium gar keine Mitosen findet, wohl aber 
eine direkte Fragmentation der Kerne. 

Das Syncytium scheint ausserordentlich weich zu sein, wie 
eine Ausgussmasse schmiegt es sich allen Unebenheiten der Um- 
gebung au. Es scheint auch im wesentlichen das Vordringen 
nach dem Gesunden zu bewerkstelligen ; ül)erall findet es sich an 
der Grenze der Geschwulstknötulien ; be.sonders bemerkenswert 
ist sein Verlialten gegenüber den (xet'ässen; von aussen her die 
Wandungen derselben durchsetzend, gelangt es schliesslich dicht 
unter die Endothelieu, die ins Lumen vorgewölbt, schliesslich 
durchbrochen werden; dünn sind die Gesehwulstelemente in die 
freie Blutbahn gelangt und der Metastasirung ist Tliiir und Thor 
geötfnet. Ich sah eine Geschwulstzeile frei im Lumen eines 
ziemlich grossen arteriellen Gefässes, dessen Wandungen an der 
betr. Stelle ganz intakt war. Man sieht ferner venöse Ge- 
fässe, deren eine Wandhälfte vollständig von der Geschwulst 
zerstört ist, so dass sich das Blat frei in das umgebende Ge- 
schwulagtewebe ergiessen muss; der Vorgang ist ganz analog 
der Arrosion der mütterlichen Venen durch die Chorionzotten 
der Placenta; wie dort das mütterliche Blut in den intervillö- 
sen Räumen frei die Zotten umspült, so ergiesst es sich hier 
in die Käume, die zwischen den gewundenen und geschlungenen 
Syncytiummassen übrig geblieben sind. Eine regelrechte Zirkula- 
tion ist naturlich hier nicht möglich, und so kommt es sehr 
bald zu ausgedehnten Fibringerinnungen, Nekrosen des Ge- 
schwulstgewebes und Degenerations Vorgängen verschiedener Art, 
auf die ich nicht nfiher eingehen will; die Geschwulst wächst 
und lebt vollständig parasitisch; eigene Gefässe besetzt sie über- 
haupt nicht. 

6* 
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Bezüglich der isolirten, hellen Zellen will ich noch be- 
merken, dasa aie reichlich Glykogen enthalten in der Form der 
bekannten Halbmonde an einem Pol der Zelle; das Syncytinm ent- 
hält kein Glykogen, dagegen reichlich feine FetttrÖpfcben ; 
die hellen Zellen liegen gewöhnlich dicht aneinander gedrängt, 
ein Mosaik bildend; an anderen Stellen sind sie locker aneinander 
gefügt und man erkennt Sparen einer Intercellnlarsubstanz. 

In der Muskularis Uteri findet sich aneserordentlioh reich- 
liches Bindegewebe zwischen den atrophischen Mnskelbündeln ; 
an der Grenze gegen die vordringende Geschwulst findet sich 
eine dichte Zone rundzelliger Infiltration, wie eine Demarkations- 
linie. Besonders schöne Uebersichtsbilder giebt die v. Gieson' sehe 
Färbung. Im Uebrigen bemerke icb, dass, will man cliarakte- 
ristische Bilder der Geschwulst haben, man Teile derselben ganz 
frisch in Flemniini/^ scher Lü.sung Sublimat oder Alkohol fixieren 
muss; die Färbung geschieht am besten mit Sati'rariiii oder 
Haematoxylin-Eosin. Müller'sche Flüssigkeit giebt schon viel 
weniger charakteristische Bilder, die die Verwechselung der 
Geschwulst mit einem grosszelligon Sarkom mit einzelnen liiesen- 
zellen sehr wohl möglicb erscheinen lassen. 

Tch liabe schon gesagt, dass ich mich der Deutung March a)id>f 
anschliesse. imlcni ich die Geschwulst herleite von dem doppelten 
Ueberzug der Chorionzotten: die hellen isolirten Zellen vcn der 
Langhans'schen Zellschicht, die Protoplasmamassen von dem 
Syncytium; ich führe kurz die Gründe an, die mjch für meinen 
Fall zu dieser Annahme bestimmen : 

1) der klinische Verlauf lässt mit Sicherheit das Beatehen 
einer malignen Erkrankung vor der Gravidität ansschliessen. 

2) Die Uterusschleimhaut ei'scheint grossenteils vollständig 
intakt, dagegen hat sich die Geschwulst an der Stelle entwickelt, 
die als Lieblingssitz der Placenta bekannt ist, und die wahr- 
scheinlich auch hier die Placenta getragen bat. Decidua ist 
überhaupt nicht mehr vorhanden, die vollständige Znräckbildung 
bezw. Regeneration der Uternsschieimhaut ist sogar bei der 
gleichzeitigen Geschwulstbildung sehr aufl^iUend. 

3) Die morphologische und physiologische Aehnlichkeit der 
in Frage kommenden Elemente: für die Langhans'schen Zellen 
führe ich hier an die charakteristische Form mid die Tinction des 
Protoplasmas, die reichlichen Eaiyokinesen, den G-lykogengehalt; 
für das Syncytinm ebenfalls Form undFSrbnng, den Hangel der 
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Kernteilungsfiguren, die Fragmentation der Kerne, den Fettge« 
halt, die Vacuolenbiidnng und den freien Borstenbeaatz; die 
beiden letzteren Umstände habe ich bisher noch nicht erwälint; 

4) Am wichtigsten scheint mir die typische Anordnung der 
beiden Geschwulstelemente : die hellen isolirten Zellen liegen 
ursprünglich stets in dem Lumen syncytialer Schläuche; das 
Bild entspricht genau demjenigen der von Syncytinm noch um- 
gebenen Langhans'schen Zellknoten und Zellsäulen ; ich habe zum 
Vergleich ein Abortpräparat aufgestellt. Ein Autor, Kosmannt 
der einsige der den Marehattd^aehen Ausführungen emstlich 
widersprochen hat, nimmt eine £«ntstehung der hellen isolirten 
Zellen durch Wiederauftreten der Zellgrenzen in dem Syncytium 
an; ich habe dafür keinerlei Anhaltspunkte finden können. 

5) Auch die angedeuteten konstanten Verhältnisse der 
Geschwulstelemente gegenüber den Blutgefässen, die fast aus- 
schliessliche Verbreitung der Geschwulst: auf dem Wege der 
Blutbahn sprechen für die angenommene Abstammung, da dieses 
Verhalten gut übereinstimmt mit den normalen Beziehungen der 
Chorionzotten und ihrer Derivate zu dem Blutgefässsystem der 
Mutter. 

Bis hierher geht meine Uebereinstiramuiig mit Mardamd'., 
nicht folgen kann ich ihm in der als feststehend angenommenen 
Beutung der Zellschicht und des Syncytiums ; denn ich halte es 
für den Menschen weder für erwiesen, dass die Langhans'sche 
Zellschicht dem foetalen Ektoderm entspricht, noch dass das 
Syncytium ein Abkömmling des Uterinepithels ist. Ich halte 
vielmehr vorerst, bis sichere Beweise der gegenteiligen An- 
schauung vorliegen, an der allen Ansicht fest, dass die Zell- 
schioht mesodermalen Ursprungs und bindegewebiger Natur, das 
Syncytinm foetaler Herkunft und ektodermales Epithel ist. Doch 
will ich mich auf diese Frage hier nicht näher einlassen, sondern 
nur nochmals hervorheben, dass die Wurzeln des Stammbaumes 
unserer Greschwulstelemente noch nicht klar zu Tage liegen und 
deshalb habe ich es auch vermieden, ihr einen Namen zu geben, 
wie das fast jeder der Autoren, die sich mit ihr beschäftigten, 
gethan hat. 

Nicht alle hierhergehörigen G-eschwülste waren übrigens 
vollständig gleich gebaut: 2 Fälle sind bekannt, wo sich in 
Primärgeschwulst und Metastasen nur Syncytium fand und die 
Langhans'schen Zellen völlig fehlten; dagegen scheinen letztere 
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allein bis jetzt noch nicht beobachtet worden sein. Endlich 
wurde jüngst aus der Güttinger Klinik ein höchst interessanter 
Fall veröffentlicht, bei welchem sich, noch während der Uterus 
eine Blasenmole barg, eine Metastase im paravaginalen Gewebe 
entwickelte, die sich im Puerperium zu einer fiuktairenden Ge- 
schwalst fortbildete; man hielt sie für einen Abscess, incidirte 
und entleerte eine typische Blasenmole; bei der Sektion 
fanden sich auch Metastasen in Milz und Lunge nnd es bestand 
keine Kommanikation zwischen Uterus und der paravaginalen 
Höhle; es waren in diesem Falle also Zottenstroma, Langhans'sche 
Schicht und Syncytinm gemeinschaftlich embolisch verschleppt 
worden. 

Bezüglich der Beziehungen unserer Geschwulst zu den schon 
lange Zeit bekannten Ffillen von destmirender Blasenmole und 
destmirenden Flacentarpolypen ist zu hemerken, dass diese 
nicht in den Bahmen des heute gezeichneten Bildes gehören; sie 
hahen wohl local zerstörende Eigenschaften und sind Ursache des 
Todes ihrer Trägerinnen geworden, aber die Eigenschaften der 
Hetastasirung und Becidivirung geht ihnen ab und maligne 
Eigenschaften im histologischen Sinne wurden ebenfalls nicht 
nachgewiesen. Doch hat Fremd eine hierhergehörige Geschwulst 
entstehen sehen auf dem Boden eines destruirenden Flacentar- 
polypen, an dem Seek^mgshamen auch bei mikroskopischer 
Untersuchung etwas Malignes nicht entdecken konnte. 

Schliesslich führe ich noch an, dass Ma/rehanä das verhält- 
nismässig häufige Vorkommen der Geschwulst nach Blasenmole 
unserem Verständnis etwas näher gebracht hat durch die Be- 
schreibung eines Präparats von Blasenmole, in welchen er eben- 
falls destruirende Wucherungen der Langhans'schen Schicht und 
des Syncytiums fand. 

Er beschreibt eine weitgehende Durchsetzung, ja voll- 
ständige Zerstörung der Decidua und der oberflächlichen Muskel- 
lagen „durch epitheliale Wanderzellen", die er z. T. von der Lang- 
hans'schen Schicht, z. T. vom Svncvtium ableitet: er hält nach 
seiner Beobachtung die Erkrankung der Zotten bei ßlasenmole 
nicht für mjxomatijs im Sinne der Geschwulstlehre; er sieht 
sie vielmehr an als Resultat einer gewissen regellosen Wuche- 
rung mit hydropischer t^uellung und schliessiicher Nekrose. Als 
Ursache der frühzeitig entstehenden allgemeinen Blasenmole be- 
trachtet er eine primäre Veränderung des Eies, und hält iür die 
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wichtigste Veränderung diejenigen der epithelialen Teile, durch 
die vielleicht schon frühzeitig eine hydropische Beschaffenheit 
des Chorionbindegevvebes herbeigeführt wird. „^^^ epithelialen 
Elemente**, sagt er, .,sowohl des Ektoderms als des Syncytiums 
zeichnen sieh schon frühzeitig durch eine abnorme Wucherungs- 
föhigkeit aus. durch welche sie geradezu die Bedeutung maligner 
Gesell wulstcieraente erhalten''. 

Ich bin auf Grrund eines jüngst in unserer Klinik beobach- 
te-ten Falles von Blasenmob^. den ich histologisch untersuchte, 
zu etwas anderen An.-;ehauungen gekommen. Zwar sah auch ich 
ausgesprochene Wucherungen des Syncytiums und der Langlians'- 
schen Schicht sowie die Umwandlung der letzteren in eine gross- 
zellige Schicht mit grossen, unregelmässigen, intensiv gefärbten 
Kernen ; aber dies fand sich erst an schon stark niyxomatös de- 
generirten Zotten, während an den kleinsten Bläschen im Beginn 
der Degeneration Zellschicht und Syncytiura vollständig normal 
. waren. Ferner konnte ich eine Zerstörung der Decidua keines- 
wegs konstatiren. ja nicht einmal ein aussergewöhnlich tiefes 
Eindringen von Zottenelementen in dieselbe. Die Wucherungen 
der Langhans'schen Schicht und die Umwandlung derselben in 
grosszelliges und -kerniges Gewebe halte ich auch nicht für 
charakteristisch für Blasenmole, da ich sie wiederholt in anderen 
Fällen sah, so besonders schön und viel stärker als an meinem 
Fall von Blasenmole bei einem Abort des 4. Monats, der längere 
Zeit retinirt worden war; die Patientin ist jetzt wieder gravida. 
Ich erkläre die Unterschiede zwischen meinen nnd Marchands 
Befanden daraas, dass Marchands Fall keine gewöhnliche, ein- 
fache Blasenmole, sondern eine bereits maligne degenerirte war. 

Ich stimme mit Marehand darin überein, dass man die 
Blasenmole ..als Myxom des Chorions** nicht bezeichnen kann, 
denn eine schrankenlose Proliferation von Myzomgewebe findet 
dabei nicht statt, schon die mittleren Bläschen stellen ja alle 
wirkliche Cystchen dar, bei denen die bindegewebige Umhüllung 
anf wenige gan« dünne Schichten rednzirtist. Es besteht nnr ein 
starker Wachstamsexcess des bindegewebigen Bestandteils der 
Zotten, einschliesslich der Langhans'schen Schicht; derselbe tritt 
in nnserm Fall besonders klar zntage: denn in demselben hatte 
sich eine kolossale, 2 grosse Waschschüsseln füllende Blasenmole 
ausgebildet an einer Stelle, wo die Chorionzotten schon wieder 
kätten verschwanden sein sollen, nämlich am Chorion laeve des 
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4. Monats; Placenta and Foetus, beide vollständig normal ent- 
wickelt und letzterer ganz friscli, fanden sich erst nach Aus- 
ränmung der Mole hoch oben im Fnndns uteri, der einen dem 
8. Sckwangerscbaftsmonat entsprechenden Stand hatte, obgleich 
kaum der 5. Monat erreicht war. Auch in dieser Beziehung 
beansprucht die Beobachtung ein gewisses Interesse, da ich in 
der Literatur einen analogen Fall nicht habe finden kennen. 
Oefters beobachtet ist dagegen das ebenfalls bemerkenswerte 
Zusammentreffen mit einer starken Nephritis. 

Als das Wesen des Krankheitsprozesses bei Blasenmole 
betrachte ich neben der Hyperplasie des bindegewebigen Zotten- 
stocks eine S e k r e t i o n s a n o m a 1 i e der Laiiglians'schen Zell- 
schicht, denn diese ist es. welche die Unmassen von Schleim 
produzirt, während das Syncytium augenscheinlich gar niclit be- 
teiligt ist. und die verästelten Zellen des ausgebildeten Zotten- 
stromas schon in den kleinsten Bläsciien hochgradig fettig dege- 
nerirt sind, wie ich an frisoiien Präparaten feststelleu konnte; 
von ihnen kann man also eine weitere Schleimj)roduction auch 
nicht erwarten. Auf die Anwesenlieit des Sclileimes scheint mir 
Marchancl, der nur von einer „hydropischen Qiiellnng" spricht, 
entschieden zu wenig Gewicht zu legen. Eine näliere Begründung 
dieser meiner Auffassung würde mich hier zuweit führen, ich 
verweise nur auf die aufgestellten Vergleichspräparate. 

Was zum kSehlusse noch einmal die Beziehungen zwischen 
der Blasenmole und unserer Geschwulst betrifft, so erklärt die 
Anwesenheit der Wueherungsvorgänge bei ersterer an sich nichts ; 
wir müssen wie bei jeder Geschwulstentwicklung noch das Hin- 
zutreten von etwas Neuem, uns gänzlich Unbekanntem annehmen, 
durch das die Elemente malignen Charakter .erhalten, den sie 
bei der gewölin liehen Blasenmole von vornherein nicht besitzen. 
Aber vorderhand ist ja rli - Aetiologie aller Greschwnlste noch 
in undurchdringliches Dunkel gehüllt. Freuen wir uns, dass 
wenigstens in klinischer Beziehung in den letzten Jahren be- 
züglich unserer Greschwulst bedeutende Fortschritte gemacht, 
sind; die Diagnose derselben kann nicht mehr als schwierig be 
zeichnet werden und daher dürfen wir vielleicht doch hofEeUi 
künftighin durch rechtzeitige Operation doch mehr Frauen als 
bisher vor dem sicheren Verderben retten zu kSnnen. 

(Ausführliche VerofiPentlichung in der Zeitschrift für Gkbh. 
und G-yn., herausgegeben von Ölshamm und Hofmeier)'. 
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* 

V. Bindfleisch weist soniobti dttfanf kin, wie lelimicli die Wachstlinnii- 
▼erbftltnisee des Bpithelioma uteri placentare fttr die Frage toh der Epitlielioiii- 
bildnng fiberliAapt seien. Sie sprechen eine beredte Sprache gegenüber der neuer- 
dings von Bü)bert vertretenen Ansicht, wonach die Entstehang der Carolnome 
nicht anf eine Initiative des Epithelwachsthams xnrflckznfähren wäre. 

Weiterhin erinnert er daran, dass bei den j^ewöhnlichen Blasenmolen ent- 
weder gar kein Foetus oder nur eine verkuiuin* rto Aiilaire vorgefunden werde. 
Die Choriouzpttea blieben geiai>slus und auf die Erualiruug vuu aussen angewiesen, 
ihr Epithel wachse der Kahrong lutch in das Uterospuenehym liinein, während 
sich im Innern Flikisigkeit ansammele. Das Bpithelioma placentare dürfte 
wohl als ein degenerativer Exoess dieses Vorganges angesehen werden, bei dem 
die papilläre Grandlage verloren ginge nnd nur das Epithel weiterwnehcre. 

«. Frtmgue hebt in Uebereinstimmnng mit v. JBmäfleiedi nochmals hervor, 
dass der besehriebene Fall von Blasenmole ein gana ungewöhnlicher ist, da eine 

enorme, dem allgemeinen IMaseninolenbeleg sicher nn dif Seite zu setzende Ent- 
wicklung degenerireiiiler Zellen stattgefunden hat am Choriou lacve und hei voll- 
ständig normalem Embryo ; dem entsprechend waren in den kleineren Bläschen 
im Beginne der schleimigen Degeneration, auch noch woM erhaltene Blutgefässe 
mit Inhalt vorhanden, das Gleiche findet sieh wiederholt in der Literatur ange* 
geben; in diesen Fftllen Itann also das Nichtvorhandensein der Gefässe nicht 
ansschlaggebend sein. Diese auftretende Veränderung ist eine Vermehrnng der Inter- 
Cftllnlarsnbstanz im Zellenstroma, wodurch die Bindegewebsfäserchen und anasto- 
mosireuden Zellen desselben auseiuandergedrängt, die Lücken dazwischen ver- 
grüssert und statt vieleckig mehr rundlich werden. In guter Uebereiustimmuug 
mit den Ausftlhrnngen v. Sindfleisch*8 befindet sich die Im Yortrag erwfthate Ab- 
sonderuDg der vennehrten, schleimigen Intereellularsubstanz von der Laoghans'- 
sehen Zellschicht ans, also im Wesentlichen von aussen nach innen, obgleich eine 
Ansscheidung nach aussen, durch welche das Syncytium blasig auseinandergetrieben 
wird, auch nicht fehlt. Die WuchernngsvorgSnge in Zellschicht und Syncytinm 
hält Vortragender für secundar und nicht wesentlich für die Moleubilduug. 

Schultze hält die Herkunft der inneren Lage des Chorionepithels von dem 
Mesoblast für unwahrscheinlich, da hiefür keine direkten Anhaltspunkte vorliegen 
und die Uebereinstimmang der beiden Lagen des Epithels der Zotten mit den 
beiden t>obiohten der fdtalen Epidermis eine fiwt vollkommene ist. Die Ableitung 
der äusseren Lage des Epithels (des Syncytiums) von dem Uterinepithei dürfte, 
nachdem die neueren Untersuchungen der Placentarbildnng bei Nagern, Carni- 
voren u. a. deutlich den rnterganp des llterinepitheles erwiesen haben, wenig 
mehr auf sich haben. — Die Geschwulst erscheint iu ihrer Herkunft vou dem 
Ektoblast des Embryo in einheitlicher Aurtassnng. 

V Franque gibt zu, dass für seine Auffassung der Langhans'schen Zell- 
Schicht sichere Beweise ebensowenig vorliegen, wie für die gegentheilige ; ihn 
*elbst bestimmen im Wesentlichen folgende Punkte: an den kleinsten und jtngsten 
Zellen besteht durchaus keine scharfe Abgrensung der ZeUschioht gegen das 

Stroms, wohl aber gegen das Syncytium, der Uebergang einzelner Zellen der Zell- 
schicht in das Stroma ist sicher zu beobachten nnd schon von Virehow und nach 
ihm von vielen anderen beschrieben worden. In der späteren Zeit und namentlich 
iu pathologischen Produkten (der weisse Infarkt ist wohl zum Theil auf Verände* 
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rangen der Zellschicht zorückzufähreu) zeigt die Zellschicht vielmehr das Yer- 
halten eines bindegewebigen nia einet epithelialen Qewebes, insbesondere tritt 
(ebenso wie in der Gesohwnlst) Intereellnlarsabstans anf. 

Die AolBusnng der Gesehwnlst ist naob SdUäUe Urellidi die einfaelute, 
indem dieselbe als rein epitheliale und Itttale betraehtet wird. Immerhin ist die 

Anschanung des Vortragenden einfacher a1.s die Marchand's, welche die Kom- 
bination malinguer Wnchernng am mütterlichen und kindlichen Gewebe nml damit 
allerdings einen in der Pathologie gänzlit-h neuen, wie Hossmann sich ausdrückt, 
„uuerhörteu" Vorgang annimmt ; das Vorkommen gleichzeitiger bösartiger £nt< 
artnng bindegewebiger und epithelialer Elemente ist dasegen dwrebans nichts 
Unbeknnntes in der Pathologie: Gareinoma Sarkoma« Sarkoma oareinomatodes, 
Carcinoma sarkomatodes sind Begrilfe, die den Pathologen schon lange Zeit ge- 
läufig sind. 



Vlll. Sitzung vom 7. Mai 1896. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitsnng wird verlesen nnd genehmigt. 

2. Der Ansschuss beantragt, f3r das nJahrboch der Astronomie nnd Geo- 
physik" mit Herrn Dr. Hermann Klein in Küln in Tansohverkehr 
zn treten. Es wird kein Widersprnoh dagegen erhoben. 

3. Der I. Vorsitzende schlägt Namens des Ausschusses das frohere lang» 
jährige Mitglied der Gesellschaft Herrn Geheinirath Dr. Fridolin 
von S a n (1 lj e r g e r in München, zur Erueaanng als correspondirendes 
Mitglied dessen Wunsch eutsjirechend vor. 

4. Dnrch Herrn A. Fick werden zur Aufnahme als ordentliche Mitglieder 
vorgeschlagen : 

Herr Professor Dr. Kfllpe nnd 

Herr Privatdoeent Dr. Harbe, beide in Wfirsbnrg. 

5. Herr Deuig hält seinen angekündigten Vortrag: Experimentelle Be 
obaehtnngen Aber ein bisher nnbekanntes Verhalten von Fremdkörpern 
In der vorderen Kammer. 

Znr Dlsenssion sprechen die Herren Knnkel, Denig, v. Rind- 
fleisch, V. Hiehel, Lehmann, Helfreich. 

G. Herr 8 ch e n ek hilt seinen angekflndigten Vortrag : Ueber intermittirende 
Metzhantreimmg. 

Zur Discnssion spricht Herr A. Fick. 
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R. Deuig: ExperimenMIe BetteehUmgei Iber ein bteker 
inbekaiiDtcs Verhalten Ttn FremdUrpern In ier vnnleren 

Kammer. 

(Mit Bemonstrationeii.) 

Yorläafige Mitteilang. 

Die Befürchtung, es möchten mir noch weitere Versuchs- 
kaninchen zu Grunde ^ehen, hat mich bestimmt, schön heute die 
Torläufigen Resultate meiner Beobachtungen mitzuteildn. 

Ueber das mechanische und chemische Verhalten von Fremd- 
körpern im Auge liegen die eingehensten Untersnchnngen von 
JMär vor («die Entstehung der EntzQndung etc. etc.'' Leipzig 
1891)« Heber Lageveränderungen von Fremdkörpern speciell 
in der vorderen Kammer ist das bisher Bekannte wesentlich 
folgendes: Bringt man einen Fremdkörper z. B. entsprechend 
dem PupUlargebiet durch die Hornhaut in die vordere Kammer |. 
so pflegt er durch eine sich bildende Fibrinsohale an dem • 
Orte, wo man ihn eingebracht bat, auf einige Zeit festge 
halten zu werden. Nach ungeföhr 16—18 Stunden, wenn die 
Fibrinschale resorbirt zu werden beginnt, fällt der Fremdkörper 
auf den Boden der vorderen Kammer, wo er dann, je nach seiner 
Natur, liegen bleibt, ohne irgend welche makroskopisch wahr» 
nehmbare Veränderungen zu machen oder aber sich mit einem 
Leuoooytenmantel umgeben kann, der ihn befähigt, die vor ihm 
befindlichen Homhantlamellen zur Erweichung zu bringen, so 
dass der Augendruck genügt, um den Fremdkörper zur Eiimi- 
nation aus der vorderen Kammer zu bringen. Möglicherweise 
spielt hiebei die von innen nach aussen gerichtete Lymphstr(>- 
mung in dem Kanmiervvinkel eine Rolle. 

Durch eine klinische Beobaclituug angeregt, machte ich 
Versuche mit Fremdkörpern in der vorderen Kammer von 
Kaninchen und konnte dabei ein Verhalten konstatiren, wie es 
bis jetzt noch nicht bekannt wai*. 

Die betr. klinisdie Beobachtung, an und für sich schon 
recht interessant, ist kurz folgende : 

Am 17. Januar 1891 flog einem 28 jährigen Manne bei Abgabe 
eines Schusses auf der Jagd ein Splitter von der Patrone ins reclite 
Auge. Der Fremdkörper war durch Hornhaut, Linse und Glaskörper 
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geflogen uud war mit dem Augenspiegel in der Netzhaut in der 
Nähe der macula lutea, etwas nach oben innen von ihr nach- 
zuweisen. Nach 4 Wochen nun hatte sich der Fremdkörper von 
der Netzhaut losgearbeitet, senkte sich, von einer dichten Glas- 
körpertrübung umgeben, ganz allmählig auf den Boden des Cxlas- 
korpers und blieb hier Jahre lang liegen. Während dieser Zeit 
hatte sich um die macula herum ein Ring von kleinen weissen 
Stippcben gebildet, auch die Linsentrübung, die anfänglich nur 
partiell war, war total geworden und wurde die Linse mit bestem 
Erfolge von Herrn Prof. v. Michel extrahirt. Mit -f 11 DS = 1. 

Nach etwa Jahren stellte sich nun eines Tages unter 
leichten iritischen Erscheinungen der Fremdkörper, von einem 
kleinen Leucocytenmantel umgeben, im unteren Irisfalze ein. 
Nach weiteren 5 Monaten hatte er nicht blos die Iris, sondern 
auch die Hornhaut perforirt und präsentirte sich als ein 2 mgr 
schwerer, ca. 2—3 mm breiter bezw. langer, V2 dicker, flächen- 
hafter Messingsplitter, der von einem schwarzen Ueherzuge um- 
geben war. Der letztere rührte wohl von gebildetem Eupferoxyd 
eventuell auch von Koblenniedersohlägen her, möglicherweise 
bat daran der lange Aufenthalt des Fremdkörpers im Auge, 
chemische Einflüsse, einen Anteil. 

Eine chemische Untersuchung wollte ich nicht anstellen, 
da ich beschloss, den Fremdkörper in die vordere Kammer eines 
Kaninchens zu bringen. 

Ich hatte nemlich beobachtet, als der Splitter sich im 
unteren Irisfalze einstellte, dass von dem Leucocytenmantel aus, 
der ihn umgab, sich ganz allmählig ein feiner Fibrinstreif biL 
dete, der mit der Zeit etwas kräftiger und länger wurde, frei in 
der vorderen Kammer in vertikaler Richtung im Kammerwasser 
flottirte, schliesslich in das Pupillargebiet zog und mit den 
daselbst zurückgebliebenen geringen Kapselresten zur Ver- 
lötung kam. 

Immerhin lag es nahe, hiebei au eine Lymphstörung in der 
vorderen Kammer zu denken. 

Wenn eine solche nun wirklich in Frage kam, in dem Sinne 
vielleicht, dass nicht das gesammte Kammerwasser im Karamer- 
winkel gleichraiissig in den circulus venosus hinüberfiltirt, son- 
dern etwa ein Teil derselben durch Entstehung einer Art von 
Wirbel gegen die Pupille zu zurückströmt, so durfte ich bei dem 
Kaninchenversuche den Fremdkörper nicht direkt in den Kammer- 
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winke! bringen, sonst blieb er liegen oder wurde eventuell aas 
der Kammer eliminirt, sondern ich mnsste ihn etwas vom Kam- 
merwinkel entfernt deponieren. 

Ich machte also bei einem Kaiiiiichou am unteren Hornhaut- 
rande (He Paracentese der vorderen Kammer, wobei mir die Iris 
prolabierte und ich deshalb den Fremdkörper, um ihn überhaupt 
an Ort und Stelle zur Fixation zu bringen, leicht an die Hinter- 
fläebe der Hornhaut etwa 1 mm vom untern Kammerwinkel ent- 
fernt andrücken musste. Es sollte sich dieser Zufall als belang- 
reich für die späteren Versuche herausstellen. Ich reponierte 
dann die Iris und konnte nun nacli 4 Wochen ein ganz merk- 
würdinjes Verhalten des eingebrachten Fremdkörpers studieren. 

Der Fremdkörper begann nemlich eine Wanderung in der 
vorderen Kammer. Von einem kleinen Leucocvtenmantel um- 
geben, schob sieh der Fremdkörper im Verlaute von 3 Monaten 
gegen das Pupillargebiet vor, der Hinterfläche der Hornhaut an- 
liegend. Von hier aus wanderte er quer über das Pupillargebiet 
bis zum temporalen Pupillenrande und blieb nun hier einige 
Wochen liegen. Hier legte er nun ein ganz auffälliges Verhalten 
an den Tag. Trotzdem das Pupilleuspiel durch Atropin ausge- 
schaltet worden war — es war mir nemlich mittlerweile der 
Gedanke gekommen, es möchte die Wanderang mit der Papillen- 
bewegung möglicherweise zusammenhängen — tauchte er unter 
den Papillenrand mit seinem LeucocTtenmantel ein, i^am dann 
wieder aum Vorschein, rückte etwas vor gegen den temporalen 
Kammerwinkel, hiebei stumpfwinklig von seiner bislierigen Bahn 
abbrechend, verschwand wieder im Irisgewebe, nm wiederum auf- 
zutauchen und wanderte nun, entgegen seinem bisherigen Gre- 
bahren, wo er der Hinteriiäche der Hornhaut anlag, mehr mit 
seinem Leuoocjtenmantel in der Iris befindlich, jedoch noch mit 
der Hinterflache der Hornhaut inConnex, gegen den temporalen 
Eammerwinkel vor, wo er nun, ca. 1 mm von demselben entfernt, 
vor ca. 6 Wochen definitiv in der Iris verschwunden zu sein 
scheint» so dass ich Grund zur Annahme habe, er befindet sich 
zur Zeit am hintern Linsenrande und ist auf einer Wanderung 
in den Glaskörper begriffen. Die weitere Beobachtung muss 
hierüber Aufschluss geben. Den Weg, den der Fremdkörper in 
der vorderen Kammer genommen hat, sieht man an einem grau- 
weissen ca. l'/2 mm breiten Band, das sich vom untern Kammer- 
winkel zur Pupille und von da quer fiber das Pupillargebiet 
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hinweg zum temporftlen Kammerwinkel zieht. An letzterem Orte» 
sowie im Papillargebiete iet eine niolit ganz Stecknadelkopfgrosse 
Stelle, die eine etwas dichtere Verfärbung zeigt ; hier hat sich 
' eben der Fremdkörper länger anfgehalten. Die Strecke des 
Bandes vom Papillargebiet bis zam temporalen Kammerwinkel 
erscheint etwas transparenter, als die vom antern Kammerwiukel 
bis zum Fnpillargebiet. Es ist dieser Umstand daranf zu be- 
ziehen, dass bei der erst genannten Strecke der Leacocytenmantel 
nicht so innig der Hornhaut anlag, als auf der letztgenannten. 
Während der Wanderung war die Pupille immer etwas leicht 
nach dem jeweiligen Ortsaufenthalt des Fremdkörpers zu ver- . 
zogen, da ja Iris und Hornhaut durch den Leucocytenraantel ge- 
wissermassen miteinander inVerbindnog standen. Iritis fehlte stets. 
Zur Zeit ist bei dem Kaninchen, das unter Ätropin momentan zum 
Zwecke der Demonstration steht, die Pupille ad maximum er- 
weitert, kreisrund^ nichts von vorderen oder hinteren Synechien 
zu sehen, keine Schwarten auf der Iris oder auf der Linsen- 
kapsel. Die letztere erscheint vielleicht bei Betrachtung mit 
binoonlärer Lupe in der Nähe des temporalen Pupillenrandes 
etwas gefaltet. 

Dieses Besultat ermunterte mich natürlich zu weiteren 
Versuchen, wobei ich erwähnen will, dass so tadellos wie der 1., 
mit Ausnahme von einem, den ich weiter unten besprechen will 
— das Kaninchen ist mir leider vor 14 Tagen eingegangen — 
kein weiterer Versuch ausgefallen ist, ich allerdings hiebei 
jedesmal gleich 2— 3— 4 Fremdkörper in ein und dieselbe Kammer 
gleichzeitig brachte, wodurch geringere oder stärkere Iritis, mit 
hintern Synechien, manchmal Hypopyon, verursacht wurde. Es 
wäre daran zu denken, dass der aus dem menschlichen Auge 
stammende Fremdkörper infolge seines langen Verweilens Eigen- 
schaften chemischer Natur angenommen hätte, die ihn für eine 
Wanderung besonders befähigten. Ich blieb bei dem mir durch 
den Zufall gebotenen Fremdkörpermäterial, das nur einen kleinen 
Leucocytenmantel bildete und einen solchen brauchte ich. bildete 
^r doch offenbar das primäre agens der Fortbewegung. Ich be- 
hielt auch die Eingangs angegebene Grösse der Fremdkörper bei, 
4a ganz kleine Splitterchen keine Leucocytenanhäufung hervor- 
riefen, höchstens eine kleine wohl durch Endothelverletzung be- 
wirkte Quellungstrübung in der Hornhaut verursachten, deren 
Spitze gegen die Mitte der Hornhaut gerichtet war; ebenso wie 
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nach den Untersachungen von Xe&er Gold, Silber, G-las etc. nicht 
in Betracht kommen konnten* während Kupfer eine zu starke 
Lencocytenanhäafdng yerarsacht; reines Messing blieb in der 
Bogel ohne Leucooytenmantel. Spitze Kanten worden vermieden, 
um eine Kinbohrang derselben in das Gewebe zu verhüten. 

Ferner kam es darauf an, wo ich den Fremdkörper depo- 
nirte: Legte ich ihn auf der Iris nieder, so blieb er trot& Len< 
cooytenmantel in der Iris liegen und wurde gewissermassen in 
sie eingebettet. Offenbar ist das zarte Irisgewebe mit seinen 
Erhöhungen und Vertiefungen der Fortbewegung der Fremd- 
körper nicht günstig Drückte ich sie dagegen leise an die 
Hinterfläche der Hornhaut, etwas vom Kamraerwinkel entfernt, 
so begannen sie die Wanderung. Drückte ich sie zu fest an, so 
presste ich sie gewissermassen in das Parenchym hinein und sie 
blieben entweder liegen, oder wurden durch Erweichung der 
Hornhautlamellen eliminirt. 

Es gelang mir auf diese Weise, nach manchen Misserfolgen, 
bei weiteren 4 Fremdkörpern eine Wanderung in der vorderen 
Kammer zu beobachten. Bei dem einen Kaninchen, das ich 
vorhin erwähnte, und welches mir leider vor 14 Tagen ein- 
gegangen ist, hatte ich 2 Fremdkörper in die vordere Kammer 
eingebracht, einen im unteren, einen anderem im temporalen 
Kamraerwinkel. Die Wanderung begann in klassischer jWeise 
wie bei dem ersten Versuchskaninchen. Der im unteren Kammer- 
winkel befindliche hat, wie mau an der Zeichnung sieht, das Papillär^ 
gebiet erreicht, der im temporalen eingebrachte, noch nicht ganz. 
Iritis war massig ausgeRprorhen, es bestand eine Verziehung der 
Pupille nach dem Sitze der beiden Fremdkörper gerichtet. (Ver- 
gleiche weiter unten den mikroskopischen Befund !) 

Bei einem weiteren Kaninchen brachte ich drei Fremd- 
körper in die vordere Kammer: Einen im nasalen, einen im 
oberen — in der vertikalen — Kammerwinkel und einen dritten 
zwischen beiden, jedoch näher dem oberen liegend. Hier ent- 
stand nun im Beginne, eiitsprechend dem Sitze der beiden oberen 
ein Pannus, viel mächtiger, als wie er gewöhnlich nach Ein- 
bringen von Fremdkörpern in die vordere Kammer aufzutreten 
pflegt. Derselbe ist zur Zeit bis auf einige kleine Gefässe ver- 
schwunden. Ausserdem trat starke Iritis auf, wenngleich zur 
Zeit die Pupille auf Atropin relativ gut sich erweitert hat. 
Endlich entstand um die 3 Fremdkörper ein sehr starker Leuco- 
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oytenmantel, der bei den beiden oberen oonflnirte, mit den 
2 Fremdkörpern sich zum Pnpillargebiet nnd ttber das Papillär- 
gebiet hinwegschöb, biebei im Papillargebiete ebenso stumpf- 
winklig und zwar nach innen unten abbiegend, wie bei dem 
ersten Versuchskaninchen. Der ursprüngliche Sitz der Fremd- 
körper ist zur Zeit, nach 6 Monaten wieder ziemlich transparent 
geworden. 

Von den beiden Fremdkörpern hat der direkt im oberen 
Kammerwinkel eingebrachte die Pupille erreicht, der seitlich 
von ihm befindliche, hat dagegen einen Vorspmng gewonnen und 
sitzt in der NSbe des inneren unteren Homhautrandes. Der im 
nasalen Eammerwinkel befindliche endlich ist sitzen geblieben; 
offenbar- hat die mächtige Leucocytenproduktion, die von den 
beiden oberen Fremdkörpern ausging und die seinen Weg kreuzte, 
eine Wanderung desselben verhindert. Es bleibt nun abzu- 
warten, wie die beiden auf der Wanderung befindlichen Fremd* 
körper, speciell der in der Nähe des inneren unteren Hornhaut« 
randes befindliche sich weiter verhalten werden, ob der letztere 
auch in der Iris verschwinden wird, wie bei den ersten Ver- 
suchskaninchen. Offenbar ist dieser letzte Versuch nicht ganz 
rein. Statt des kleisen Leucooytenmantels, wie bei Versuch 
1 und 2, entstand hier eine mächtige Leuoocytenproduction, die 
die fernere Beobachtung etwas erschwerte. Merkwfirdig ist auch 
hier wieder die Abschwenkung des Weges im Pnpillargebiet. 

Die aufgestellten mikroskopischen Präparate erinnern viel 
an die von Leber in seinem interessanten Buche: „Die Ent- 
stehung der Entzündung etc. etc.* gegebene Beschreibung fiber 
die anatomischen Veränderungen nach Einbringen von Kupfer- 
splittern in die vordere Kammer. Ich kann mir deshalb die 
feineren Details ersparen. 

Von den Präparaten, die den Versuch 2 betreffen, möchte 
ich soviel erwähnen: der vom nasalen Kammerwinkel ausge- 
gangene Fremdkörper liegt in einem Leucocytenmantel nahe im 
Pupillarrande. 

(Fortsetsnog folgt) 
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Inbalt« 1^ Dmig: Experimentelle Beobachtungen Aber ein bisher nnbelcanntei 
yerhalten von Frendkörpern in der vorderen Kammer ( Fortaetsnng), 
pag. 81.— F. Sehen' l : Teber interniittin'iide Netshantreixnng, i^df^. 85. 
— Hofmeier : Demoustratiori zur Porro-Operation. pa^. 87. — RcnboUl : 
Historiscbe Benierkaugeii über die Schutzpockeii-liiipluiig uuter Vorlage 
einer englischen Karrikatur aas dem Aufauge dieses Jabrhnuderts, p. S8. — 
lUtf/k. Geiffel : üeber die Entstehung qfhnctionelIer''Hersgerän8che, p.94.; — 
r. Lcuhc: HcmerkuiiKuu zur Diagnose der systolischou Hcrzj^eränschc. p. 96. 

R. Den ig: Eiperimentelle tteobachUingei Itber ein liislier 
nnbekanntes VerJuilten yen FremiUrpern In der vorderen 

Kammer. 

(Foitsetznng.) 

Der Leucocytenmantel, in dessen Mitte man die Lücke, in 
der der Fremdkörper sa8s, erkennt, liegt z\yiselien Iris und Horn- 
haut, beide berührend. Das Endothel der Hornhaut fehlt stellen- 
weise. Im Kammerwinkel 1 wo der Fremdkörper, bis er ins 
Wandern kam, längere Zeit sass, ist LeucocytenanhäufuDg, 
sowie geringe Bindegewebsproliferation zu sehen. An dieser 
Stelle, sowie zwischen ihr und dem Leucocytenmantel, und etwas 
über den letzteren hinaus, findet sich in den der Z>e5ce/»ei' sehen 
Membran zunächstliegenden Hornhautlamellen eine ziemlich 
(lichte rnndzellige Infiltration, ferner eine unregelmässige Ver- 
mehrung der fixen Zellen, hie und da ist eine kleine Capillare 
sichtbar, die Descemetis ist überall intakt. — Präparate von 

der Iris • Homhautpartie, die uns den Weg des vom unteren 

6 
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Kammerwinkel aus gewanderten Fremdkörpers zeigen, weisen 
ausser den eben besehriebenen Yerandemngen nocb anf : mnd- 
zellige Infiltration der Iris, stellenweise Endothelwncbemngen 
der Iris, hie und da sind einige Biesenzelien siebtbar. Der 
IiencocTtenmantel erscheint mit Ausnahme seines oberen Endes 
von einer protoplasmatischen HttUe von etwa Leucocytenbreite 
umgeben. Ausserdem zieht von dem im Fupillargebiet auf der 
Hinterflfiche der Hornhaut liegenden Leucocytenmantel ans ein 
schmaler bindegewebiger Strang zwischen Hornhaut und Iris in 
den unteren Eammerwinkel ; manchmal finden wir in diesem 
* Bindegewebsstrang Irispigment eingestreut. 

Die Iritis zeigt, dass augenscheinlich die Anwesenheit dieses 
Fremdkörpers von der Iris nicht ganz so reaktionslos vertragen 
wurde, wie bei dem ersten Versuchskaninchen, bei welchem von 
hinteren oder vorderen Synechien, Schwartenbildung etc. nicht 
das mindeste zu sehen ist. Dass diese Iritis übrigens nur rein 
lokaler Natur ist, zeigt uns das Fehlen einer solchen Schwarte 
bei dem zuerst beschriebenen Präparate, das den vom temporalen 
Kammerwinkel ausgegangenen — etwas kleineiren — Fremd- 
körper betraf, ausserdem Schnitte aus peripher gelegenen Partieen 
der Hornhaut- Regenbogenhaut 

Daraus geht hervor, dass wir von der Verwertung dieses 
Bindegewebsstranges zur Erklärung der Wanderung Abstand 
nehmen müssen, ebenso wie wir die Pupillenbewegung als etwaige 
Ursache ausschalten mussten. 

Um nochmals kurz zu rekapituliren : Die Fremdkörper 
wandeln, in irgend einen .Kammerwinkel, etwas von ihm ent- 
fernt, auf die Hinterfläche der Hornhaut gebracht, zum Pupillar- 
Grebiet hin in einem Zeitraum von etwa 3 — 1 Monaten, wo sie 
unbestimmte Zeit liegen bleiben können. Bei 2 Fremdkörpern 
erfolgte dann ein stumpf winkliges Abbrechen von der bisherigen 
Bahn zum Homhautrande hin. Bei dem einen von diesen beiden 
— dem ersten Versuche — konnte ein Verschwinden in der 



*) Bs winden noch weitere Prfiparate demonstriert, so die Fibrinsclude, die 
naeh Einbringen eines Fremdkörpers denselben eine Zeit laug nmgibt. Femer 

Fibrinexsndat nach Pnnktii>ii der vorderen Kammer. Das l>etxtere ist am stärksten 
iu der Nähe des PupiUarraudes. Zwischen Iris und Liuäe ist vom Fibrin nichts 
sn sehen, welches erst wieder in der Nfthe des corpus ciliare auftritt. Endlich 
noch Fr&ptntte von Fremdkörpern in der Hornhaut, die anf dem Wege der 
Elimination sind. 
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Ins in der Nähe des flornhantrandes konstatiert werden. Der- 
«elbe befindet sicli z, Zt. am hinteren Linsenrande. Zeitdauer 
•dieses Versnohes 7 Monate. Was ist nun die Ursache dieser 
Wanderung? 

Es ist bekannt, dass durch die Wirkung entzilndungs- 
erregender Substanzen auf chemotaktischem Wege die Leucocyten 
zu einer Fortbewegung veranlasst werden können. Es erscheint 
deshalb durchaus plausibel, dass der Fremdkörper den Leuco- 
cytenmantel zu einer Wanderung bestimmt, die auf« der Hinter- 
fifiche der Hornhaut, einer glatten Bahn ohne Hindernis nach 
•der Seite des geringsten Widerstandes hin erfolgt. Ist dies 
nun wohl sicher das primäre agens der Bewegung, wie sollen 
wir uns die Ablenkung des Weges im Pupillargebiet und das 
Verschwinden in der Iris, vorausgesetzt, dass der Fremdkörper 
wirklich nach hinten in den Glaskörper gehen sollte, worUber 
ich noch zu berichten hoffe, erklären? 

Könnte man hiebei von einer Beeinflussung sekundär durch 

den Lymphstrom denken? 

Für die Annahme eines solchen in der vorderen Kammer 
und zwar entsprechend der HinterfiäcLe der Hornhaut scheinen 
verschiedene Gründe zu sprechen. 

Erstlich der Umstand, dass vor dem eigentlichen Leuco- 
<;ytenniantel in den mikroskopischen Präparaten zahlreiche 
kleine Häufchen von Leucocyten der Hinterfläche der Hornhaut 
anliegend weiter in der Peripherie anzutreffen sind. 

Des weiteren ein Versuch mit Berliner Blau, welches ich 
■als Bröckel auf den Boden der anderen Kammer braciite und 
das zur Zeit nach 8 Monaten, sieb allmählig auf der Hinter- 
fläcbe der Hornhaut vorschiebend, das Pupillargebiet erreicht 
hat, natürlich olme Leucocytenraantelbilduns;. 

Ferner die Eingangs mitgetheilte klinische Beobachtung 
der Bildung eines jFibrinsti*eifens , der von dem Leucocyten- 
mantel im Irisfalze ausgehend, frei beweglich in der vorderen 
Kammer flottierte und allmählig in das Pupillargebiet hineinzog, 
£ndlich noch die von Leber (S. den Bericht über die 24. Ver- 
sammlung der ophthalmologischen Gesellschaft, Heidelberg 1895} 
gemachte Beobachtung, die eine aufsteigende Bewegung von 
nach Discission einer Cataract in die vordere Kammer gelangten 
Oholestearinkrystallen betrifft. 

8* 
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Die' Ablenkung der Bahn des Fremdkörpers im Papillar- 
gebiet Icönntd man auf die Einwirkang des ans demselben heraus- 
kommenden Lymphstromes beziehen. Wer freilich versuchen 
wollte, das eigentfimliohe Verhalten des Fremdkörpers im Pupil- 
lai^Qbiete, wo derselbe, iiicht wie man erwarten sollte, dem aus 
demselben kommenden Lymphstrome möglichst bald ausweicht, 
sondern wie durch eine magnetische Kraft zu demselben sich 
hingezogen fühlte (vergleiche den 1. Versuch!}, ferner den Um- 
stand, dass der Fremdkörper jetzt nach hinten in Glaskörper 
zu wandern scheint, mit einer Lymphströmnng in Verbindung 
zu biingen, der müsste sich auf das schlüpfrige Gebiet gewagter 
Hypothesen hinüberbegeben. Er müsste mit der z. Zt. geläufigen 
Anschauung, dass der Lymphstrom aus der Pupille kommt, 
brechen, vielmehr annehmen, dass derselbe durch die Pupille, 
nach hinten geht und gewissermassen die Communikation zwischen 
vorderem und hinterem Lymphstrom herstellt. Er müsste ferner 
weiter folgern, dass der Lymphetrom durch die Iriswurzel hin- 
durchgeht und dass in dem engen Raum zwischen Linseurand 
und corpn-^ ciliare zwei einander entgegengesetzte Lymphströme 
nebeneinander Platz hätten, sofern er nicht die vordere Kammer- 
flüssigkeit von der vorderen Iristiä^he producieren lässt und an- 
nimmt, dasf; Iii i der klinischen Beobachtung der Fremdkörper 
einfach nach der Seite des geringsten Widerstandes wanderte 
und deshalb aus dem Auge eliminirt werden musste, während er 
bei der experimentellen einen um die Linse nach hinten ziehen- 
den Lymphstrom eine Bolle spielen lassen müsste. 

Herr v, B^u^eü^ weist daranf hin, daee nuui durch laeaeren Dmck Fi emd> 
kttrper in der vorderen Kammer bewegen knnn, und gieht nn erwfigen, ob nicht das 

bei Pu izziistäiuku am Ange Übliche Reiben den Fremdkörper emporgehoben nnd 
nach hinten befördert habea könnte. 

Herr Denig: Die Frenidkürper sind zuerst immer in das Pnpillarjreliiet 
gewandert, um dann stuniptwiakiig von ihrer bishurigeu Bahn abzubrechen und 
gegen den Horuhantraud sieh fortzubewegen. Bei Annahme eines mechanischen 
Einflnsses nnn s. B. durch Kratsen mit den Fflssen von Seiten der Kaninohen, 
mdsste man erwarten, dass ein Fremdkörper, der in den obem Kammenrinkel 
gebracht wurde, direkt nach anssen oder nach hinten befördert würde, statt seinen 
Weg in daä Pupillärjjebict zu nehmen. Dass ein Fremdkörper durch äusseren 
Druck beeinflasst werden iianu, ist zuzugeben, insofern jedoch ala dadurch die 
Homhant etwas eingedrackt nnd der Fremdkörper in die Iris gepresst wird, wo 
«r dann, wie die Tersnohe aeigen, trots Lencocytenmantel liegen bleibt, wftre ein 
solcher einer Fortbewegung der Fremdkörper auf der Ilinterfläche der Homhant 
nnr hinderlich. Uebrigens waren bei den. meisten Kaninehen irgend welche ent« 
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zAndlicbe Erscheiuuugen gar nicht vorbaudeu und speciell bei dem ersten Yer- 
saehskaDinohen, welches worhenlug im LaboratoriniDssiniiDer gehalten wmrde» 
mur irgead ein anüKlIiges Reiben am Avge nie zu beobafthlen. 

Henr o. Jlßehü maebt anf den 'Widerspraoh anftnerkaam swiiehen der klinischen 
Beobachtang des Wanderns eines Fremdkffrpers in der Bichtang von hinten nach 

vorn und den am Kaninchen erlangten geradezu entfjesenjresetztm llcsnltaten. 
Es dürfte sicli dalier empfehlen, noch weitere Versurhe anzustellen und insbe- 
sondere sei der i?'rage nochmals näher zu tieten, ob die Bewegung und die Lage- 
Aendening des Fremdkörpers in der Torderen Kammer wirklich als der Ausdruck 
einer Lymphstrfimnng anaosehen sei. 

Herr Hi^eieh kann der Aimahme des Herrn Vertragenden, dass die eigen- 
fhflmliche Yorwärtsbewegang der von ihm in die Vorderkammer eingebrachten 

Fremdkörper wohl hauptsächlich durch den Lyraphstroin bewirkt worden sei und 
liass aus dieser Bewegung auf eine iu den vorderen Theilen des Auiu;es von vorne 
nach hinten gerichtete Lympbströmung geschlossen werden dfirle, nicht beitreten. 

Schon die Thatsache, dass die Versuche vor Allem dann gelangen, wenn der 
Fremdkörper bei der Eiusrhiebong direct an der Hornhant deponirt wurde, triebt 
dafnr, dass, wie diess Herr v. Michel hervorgehoben hat, gewisse dnrch den 
Fremdkörper an dieser Membreu veranlasste Vorgänge und Veränderungen den 
eigentlichen Grund für dessen ailmälige Weiterbeweguug abgegeben hatten. 

Wenn die Schiusafolgerang des Herrn Vortragenden betreff« der Richtang 
des Lymphstromes sntr&fe, mfisste die Bewegung der Fremdkörper am leichtesten 
in direkter Richtung gegen das Pnpillarfeld nnd in diesem selbst erfolgt sein. 

Im Bereiche des Pupillarfeldes selbst hätte ein regelmässiges Zustande- 
kommen dieser Vorwärtsbewegung aucli schon desshalb beobachtet werden müssen, 
Weil hier durch die BeschaÜ'uubeit der Liusenkapsel eine absolut glatte und freie 
Bahn gegeben ist und weil also hier von einem mechanischen Hindernisse, wie «s 
nach der Ansehaunug des Herrn Vortragenden die Iris mit ihrem krjptenartigeu 
Bau darbietet, nicht gesprochen werden kann. 



Schenck: lieb«r intornittirende Netzhaotreizang. 

Der Yortragende zeigt einige Yersache, aus denen hervor- 
geht, dass beim Studium der intermittirenden Ketzhauterregung 
mit Hülfe rotirender Scheiben, die in eine Anzahl abwechselnd 
heller nnd dunkler Sectoren getheilt sind, unwillkürliche Augen- 
bewegangen von Einfluss auf die Versuchsergebnisse sein können. 
Mit solchen AugenbeweguDgen folgt man der Bewegung d^ 
Oonturen, offenbar zu dem Zwecke, um die bewegten Gegenstände 
besser zu erkennen, und es ist klar, dass die Umdrehungsge- 
schwindigkeit der Scheiben, die gerade nöthig ist, damit die 
intermittirende Reizung eine constante Empfindung hervorruft, 
um so grösser sein muss, je weniger solche Augenbewegungen 
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ausgeschlossen sind. Die Aagenbewegangen sind weniger im 
Spiele, wenn man das Auge zur Fixation zwingt etwa dadurch, 
dass man dnrch einen engen Spalt die Scheiben beobachtet. Die 
Versuche ergaben thatsächlich, dass die zur Verschmelzung der 
Liohteindrücke nöthige Umdrehungsgeschwindigkeit beträchtlich 
kleiner ist, bei Beobachtung durch den Spalt, als bei freier Be- 
obachtung. Die von FUehne beobachtete Erscheinung, dass der 
Wechsel von Hell und Dnnkel am so häufiger in gleichen Zeiten 
statthaben muss, um eine constante Empfindung zu geben, je 
grösser die Zahl der abwechselnd hellen nnd dunklen Seotoren 
anf den Scheiben ist, ist zu erklären durch den Einflnss der 
nnwillkfirlichen Augenbewegungen. Um nimlich die gleicho 
Frequenz des Wechsels von Hell und Dnnkel auf einer Netz- 
hantstelle zn haben, muss man eine Scheibe mit viel Sectoren. 
langsamer bewegen, als eine Scheibe mit wenig Sectoren. Die 
dadurch bedingte Verschiedenheit der Bewegungsgeschwindigkeit- 
der Contnren, welche die Sectoren gegeneinander abgrenzen, ist 
die XJrsaclie, dass ein und dieselbe Angenbewegung bei der 
Scheibe mit viel Sectoren hinreicht, um die einzelnen Sectoren 
wieder sichtbar erscheinen zu lassen, während bei der Scheibe 
mit weniger Sectoren die constante Empfindung dadurch noch 
nicht gestört zu sein braucht. Beobachtet man Scheiben von 
verschieden viel Sectoren durch einen engen Spalt, wodurch da» 
Auge wieder zur Fixation gezwungen wird, so erhält man die 
von Fil^ne beschriebene Erscheinung nicht mehr, sondern die- 
zur Verschmelzung der Lichteindrücke nSthige Frequenz dea 
Wechsels von Hell und Dunkel ist bei allen Scheiben die gleiche. 



IX. Sitzung vom 5. Juni 1896. 

1. Der I Vorsitzende schlägt vor, mit den eingeiendeten Journalen: 

a) Americal Chemical Journal in Baltimore, 

b) Balletiu of the Johns Hopkins Hospital in Baltimore 

in Taaschverkehr zn treten. Es wird ein Widersprach dagegen nicht 
erhoben. 

2, Ein „Antraf an Beitrigen für ein Paatenr^Denknal an Paria" ana Mflnehea 

wird in Circulation gesetzt. 

3. Das Protokoll der vorigen Sitznng wird verlesen nnd penehniipt. 

4, Die Herren Professor Dr. Kiilpe und Privatioueut Dr. Marbe, beid» 
in Wfirzbargi werden als ordentliche HitgHeder in die GeBellacliaft 
anfgenommen. 
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6. Vor der TagMordaimg hfilt: 

a) Herr Hofmeier eine „Demonstration einei wegen ]lyom«i am 

Ende der Schwangerschaft durch Porro gewonnent^n TJterns" ; 

b) spricht Herr R e n h ol d über ,,Historis( h»'S zur Kulipockenimpfung* 
(anter Vorlage einer engliäcbeu Karrikatur aus den ersten Jahren 
dieses Jahilinnderta). 

6. Herr ftichsrd G eigel liält seinen angekflndigten Vortrag: Ueber 
Entstebnng „fkinctioneller* Heragerftasehe. 

Zur Discnssiou spreeben die Herren A. Fiek, Riehard Oeigel 

und V. M i c b e 1. 

7. Herr v. L e o b e liält seinen angekftndigten Vortrag: Bemerkungen snr 
Diagnose systolischer (icräoscbe. 

Zar Diskussion der beiden letzten Vorträge sprechen die Herreu 
Rindfleisch, A. Fiek, t. Lenbe, Bichard Qeigel, Jo- 
bannes Hltller» Matterstoek, t. HiebeL 

8. Der I. Vorsitaende gibt das Programm Ar Um demntobst geplanten 
Äasflng der Gesellschaft bekannt» Das Vergnflgongseomitö erhält die 
Erm&ohtignng, die Sache an anangiren. 



Htfmeier: Demoustration zor Porro-Operation. 

Herr Ho/meier demonstrirt einen dureli Kaiserschnitt (Porro- 
Operation) gewonnenen Uterus, bei welchem 'die Anzeige zum 
Saiserschnitt darch ein kolossales, von der hinteren Uteraswand 
ausgehendes, wesentlich subseröses Fibrom gegeben war, welches 
in das cavnm Douglasii hineingesunken und im kleinen Becken 
verwachsen war. Es bestand in Folge davon absolute Gebär- 
unmöglichkeit. Der Kaiserschnitt förderte einen lebenden, nicht 
ganz ansgetragenen Knaben zu Tage ; (iie Greschwulst wurde von 
ihren Verwachsungen befreit und mit dem Uterus amputirt. Der 
Stumpf wurde mit Peritoneum überdeckt und versenkt. Mutter 
und Kind befinden sich am 14. Tage p. oper. vollkommen wohl. 
Drs grosse, im kleinen Becken gelegene und scheinbar ganz 
harte Fibrom enthält auf dem Durchschnitt eine ziemlich grosse 
mit Flüssigkeit und nekrotischem Grewebe gefällte Höhle. 
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Reu ho 1(1: Histnrisciie Bemerkungen über die Schutzpocken- 
ImpfuDg unter \orla?e einer en^riischen Karrlk&tur aus dem 

Anfange dieses iabrbnnderts. 

B. erinnert an das Centennarium der Schutzpocken-Impfung, 
indem Joincr am 14. Mai 179(> zum ersten Male Gelegenheit hptte, 
seine Ansicht von der Schutzkraft der Kuh -Pocke gegen die 
Menschen - Blattern, die i)ei ihm durch seit 1772 angestellte Unter- 
suchungen und Beobachtungen festgestellt worden war, mittels 
des Experimentes zu erharten : an genanntem Tage impfte J. 
einen Knaben mit dem Inhalte einer Pustel, die von einer Pocke 
am Euter einer Kuh bei deren Melkerin entstanden war. mit dem 
Erfolge der Immunisirung dieses Knaben gegen Mensciienblatteru. 
Es wird betont, dass Jvuner. obwohl er mit sorgfältigster und 
streng wissenschaftlich beobaciitender Methode, wozu er seiner 
Bildung natdi se;ir geeigenschafiuät war, vorgegangen war, doch 
Niemanden von der Richtigkeit seiner Beobachtungen und Schluss- 
folgervingen ülierzcugen konnte, ja dass seine (Jollegen ihn von 
ihre]] Zusanimtnkiniften auszuschliesBen drohten, wenn er sie 
ferner noch mit jener Sache belästige und dass die Royal Society, 
welcher er 1797 eine 'oeziigliche Abhandlung eingereicht hatte, 
ihm den Rath geben zu sollen glaubte, er möge seinen wissen- 
schaftlich und litterarisch bereits erworbenen Ruf nicht durch 
seine Arbeiten auf fraglichem Gebiete vernichten, so das Jenner 
getreu und sicher seiner Sache sich genöthigt sah, im folgenden 
Jahre die gedachte Schrift selbständig herauszugeben. Obwohl 
ihm allmählich mehr und mehr Anhang zufiel*), so fehlte es 
doch anderseits an heftigen Gegnern nicht, die sich behufs ver- 



*) J. liatte Iiis jefzt ca "li)^ P^üsotien vacciiiirt; «nno 1800 eiitstaiul dnrch 
ihn in London ein Vacciiie-lnstitut \\w\ waren von ihm und seinen Schülern nun 
scheu etwa 15000 l^oräunen geimptt ; der 1801 von der Ilegierang eiDgesetzte 
Answliass «d boe hatte ftnaserst günstig sich anig^proehen; 1803 bildete sieb in 
London eine Royal Jennerian Sodety* velebe sieh 1808 mit dem nenentetebenden 
National*V.-lDstitut v. r< ini;;fe; schon 1799 ward ./.'s gedachte Schrift von Ballhorn 
in Haanover ins Deutsche übertragen und es impften nm diese Zeit Ballhorn and 
Stromeyer iu Hannover. Junker in Halle, Heim und Hufeland in Berlin (anch in 
Fraokfiart a U, waren Impf-Frennde), »o das« binnen zwei Jahren d. b. kmt naeb 
1800 in Dentsebland schon an 800000 Menschen der ,ySohntspoeken*-Impfnng 
aintersogen worden waren. 
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stärkter Agitation zu einem Vereine zosammensohloesen und es 
znm Theil mit bewirkten, dass die obligatorische Impfung, die 
anderswo bis ^am Anfange dieses Jabrlmnderts binaufreicht, erst 
1867 in £ngland eingeführt wurde. Die Einwfinde gegen die 
Vaccination waren zunächst rein theoretischer resp. naturphilo« 
sophischer Art: war es doch — während krankmachende Stoffe 
schon längst von Mensch (bei der Blattern - Impf nng) auf den 
Menschen übertragen worden waren — etwas Unerhörtes, dass 
dem menschlichen Körper etwas Tbierisches auf so direktem 
Wege einverleibt werden sollte. Man sagte, das sei des mensch* 
liehen Geschlechtes unwürdig, durch Aufnahme des thierisohen 
lebendigen Stoffes würden die Lebensgeister des menschlichen 
Organismus in falsche Bichtung gelenkt, die menschliche Natur 
in die thierische verändert) und würde in dem in Frage stehenden 
Falle diejenige des Viehes annehmen u. s. w. 

Gegen diese Sätze wendet sich nun die vorgelegte Karri- 
katur in derbster aber auch durchschlagendster Weise: auf dem 
Bilde (21 zu 16 gross, Kupferstich, colorirt mit der Unterschrift : 
i,the cow-pock or the wonderfnl effects of the new Inoculation ! 
vide the publication of the Anti Vaccine Society'^) erblickt man 
etwa 16 — 18 Personen männlichen wie weiblichen Geschlechtes 
aus der unteren Volksklasse, von denen ein Frauenzimmer soeben 
auf dem rechten Arme geimpft wird — , ein Knabe mit einem 
Kübel voll weisslicher Materie , Vaccine pock hot from the cow'^ 
steht dicht dabei — , links wird einer Grrnppe Arzenei „opening 
mixtnre, vomiting, pills'' ebenso grotesk eingelöffelt von einem 
Famulus, bei den übrigen Personen zeigt sich die wunderbare 
Wirkung in allerlei grossen Geschwülsten an den verschiedensten 
Körperstellen, die sich in gehörnte Binder en miniature um- 
bilden, oder es haben sich Hörner an der Stime entwickelt, oder 
es entspringen jene Thiere ans den natürlichen Oeffhnngen des 
weiblichen und männlichen Körpers ; der Ausdruck grössten Ent- 
setzens ist allgemein, nur das ärztliche Personal bewahrt völligen 
Gleichmuth. Die Karrikatur stammt nach der ganzen Darstellung 
zweifellos aus den ersten Zeiten des Kampfes zwischen Impf- 
Frennden und -Gegnern, da die doktrinäre Ansicht von einer 
• Verthierung des Menschen durch die Kuhpocken -Impfung doch 
wohl nicht lange festgehalten worden sein mochte. 

Schliesslich werden noch einige Mittheilungen über die Ein- 
führung der Vaccination in Deutschland nnd i. sp. in Würzbnrg 
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- und Bayern, sowie historische Baten üher die 6esammt-£nt> 
Wicklung der Schutzimpfung gegen die Blattern gegeben. 

Seit langer, in China vielleicht seit sehr langer Zeit, hat 
man die Blattern von Mensch zu Mensch absichtlich Übertragen 
— geimpft, um den Inficirten, ähnlich wie dies heutzutage oft- 
mals bei Masern und Scharlach beabsichtigt wird, eine leichtere 
Erkrankung durchmachen zu lassen und vor schwererer zu 
schützen — Variolisation. 

1717 ISsst Lady Montague, die Gemahlin des englischeik 
Gesandten in Eonstantinopel, ihre Kinder in dieser dort landes- 
üblichen Weise impfen ; in Folge ihrer Anregung werden 

1721 in London sieben Verbrecher geimpft, und es findet 
dies Verfahren allmählich grössere Verbreitung daselbst, bis es, 
nach schlimmen Erfabrungeii hoher Mortalität, 1 — 2 Jahrzehnte 
später wieder verlassen wird. 

Bass die Pocke am Euter der Kuh — .^Kuhpocke" — sich 
auf den Menschen leicht überträgt, war wohl schon länger be- 
kannt, doch nicht ebenso klar erkannt, dass sie mit den mensch- 
lichen Blattern in Beziehung stehe» derart, dass jene Infection 
Schutz vor dieser gebe; doch hat schon 

1769 Amtmann Jobst Bose in den j, Allgemeinen Unter- 
haltungen" in Göttingen diese Schutzkraft behauptet und von 

1772 an hat Jenmir sein Augenmerk auf solcherlei Vor* 
kommnisse gerichtet nnd seine Beobachtungen mit wissenschaft- 
licher Genauigkeit verfolgt. 

1774 impft Pachter Jesty in England seine Kinder mit 
Kuhpocke in der bewussten Absicht, sie vor Blattern zu schützen. 

1788 glaubte Jenner auf Grund seines angesammelten Be- 
obachtnngsmaterials zu der Annalime sich berechtigt, dass die 
Kuhpocke mit der Pferde- Mauke in Verbindung stehe. „ Vaccine"- 
j,£quine''. 

I79L impft Schullehrer Plett in Holstein einige Kinder 

mit Kuhpocke. 

Auch in Frankreich war die Beziehung zwischen Vaccine 
und Blattern bekannt, und allem Anscheine nach in einzelnen 
Fällen praktisch verwerthet. 

1796, am 14. Mai schreitet Jemer, seiner Beobachtungen • 
und Schlussfolgerungen sicher, zur Impfung eines 8 jährigen 
Knabrn auf den Arm, wobei er den Stoff von einer Kuhpocken- 
Pustei auf dem Arme eines Mädchens entnahm. 
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1797 reicbt J*. bei der Royal Society seine Abbandlnng ein. 

1798 gibt er dieselbe selbständig heraus. 

1799 wird diese von Ballhorn in Hannover ins Deutsche 
übersetzt; in Folge davon impfen mehrere A.erzte an mehreren 
Orten Deutschlands schon vor und u m 

1800, wo auch in London bereits ein Vaccine- Institut bestand» 

1801: Der von der englischen Regierang eingesetzte Aus» 
schuss berichtet zu G-ansten der Vaccination. Jenner erhält- 
eine National -Belohnung. 

1803 wird eine Royal Jennerian Society gegründet, die sieb 
1806 mit dem National - Vaccine •> Institut vereinigt, da dieGegner- 
sobaft gege.n die Vaccination sehr bedeutend ist und starke- 
Agitation betreibt. Um eben diese Zeit, und zwar schon 

am IS. Marz 1803, erlässt die churbairisohe Regierung 
eine Verordnung behufs Schaffung je eines Vaccinations -Insti* 
tutes in den Krankenhäusern von Würzbnrg (Julius • Spital> 
und Bamberg: es wird darin erwähnt, dass „die sogenannten 
natOrlichen Blattern" vor kurzer Zeit |,eiiie unglaublich» 
Menge von Kindern hier wie fast in ganz Deutschland wegge- 
rafft hätten*^ und neuerdings bösartig und tSdtlich aufträten, das» 
inzwischen aber ,.die Knhpocken als ein sicheres Rettungsmittel 
gegen genannte Seuche sich bewährt hätten und mit Recht den 
Namen ,,;,Schutzpocken''*^ verdienten"; dann wird angeftthrt, „dasa 
diese Impfung schon seit einigen Jahren in den betreffenden 
fränkischen Fiirstenthfimern bekannt, empfohlen und eingcftlbri 
worden'', allerdings nur in den grösseren Städten, und nunmehr 
die Organisation der Institute in 14. Paragraphen bekannt ge- 
geben : darnach haben diese Institute den Zweck, stets gute und 
reine „Lymphe** von „gesunden** Kindern, die jeweils ins Kran* 
kenhaus zu nehmen sind, bereit zu halten, damit Jeder, der e» 
wünscht, geimpft, von den Impf-Aerzten stets Lymphe erholt 
werden könne, auch Unterweisung in der Impf -Methode an die 
Aerzte ertheilt werden solle; § 14 sagt, dass die Beamten, Seel- 
aorger und Volkslehrer das wohlthätige Geschäft kräftigst zu 
unterstfitzen angehalten seien. Also faoultative Impfling unter 
behördlicher Empfehlung derselben; Impftabellen werden vor- 
geschrieben; die Einrichtung ist staatlich, Kosten ffir den Pri- 
vaten erwachsen bei seiner Impfung nicht; sie soll einige Jahre 
währen, d« h. so lange' bis die , Schutzpocken Mmpfung in den 
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FoTstenthümerD allgemein geworden ist*. Vorerwähnte Ver- 
<»rdniing ist als Vorlänferin anzusehen einer solchen von 

1807 für das Königreich Bayern, von welchem indess da- 
mals das Füratentiinm Würzbarg (nicht aber das von Bamberg) 
fBr eine kurse Reihe von Jahren abgetrennt worden war : sie 
spricht gleichfalls von der Impfung als etwas Anerkanntem und 
-Geübten nnd nimmt wie jene volle and dauernde Schntzkraft 
der Enhpocken • Impf ung gegen Blattern an, so dass sie glaubt, 
diese Senche gänzlich verbannen zu können, den Impfarzt in 
Impf - Scheine i^dafnr bürgen" lässt und den Impfarzt mit Strafe 
belegt, wenn «nachträglich^ doch die , Blatternkrankheit' bei 
-einem geimpften Kinde auftritt. Sie ordnet an, dass am 1. Juli 
1806 alle IJnterthanen, welche an diesem Tage das -3 te Lebens- 
jahr erreicht haben, geimpft sein müssen, ebenso wie späterhin 
alle Elinder bis zn genanntem Termine, und macht somit die 
•Schutzpocken • Impfung zu. einer obligatorischen, die durch An- 
drohung von steigenden Geldstrafen gesichert wird, während das 
Geschäft selbt durch Assistenz von Geistlichkeit und Beamten 
einen ernsten Charakter aufgeprägt erhält. Soviel bekannt, sind 
diese beiden Impf - Verordnungen aus Bayern die ersten, welche von 
Obrigkeitswegen als Schutzmassregeln gegen die verheerende 
Blattern - Seuche in Kraft gesetzt werden, nachdem insbesondere 
die englischen Vaccine - Institute nur als private Association zu 
betrachten sind. 

Eä folgten mit obligatorischer Impfung: 

1810 Schweden, welches das 2te Lebensjahr als Termin 
festsetzte, dann 

in den nächsten Jahren Baden und Württemberg. Sclion 
1819 bescliäftigte man sich in Deutschland mit der Frage 
der wiederholten Impfung - Revaccination — , da man die An- 
nahme dauernder Schutzkraft als Irrthum erkannte, und 

1835, führte Preussen dieselbe bei seinem Militär ein. Sie 
•wurde aussf^i'd^m in Deutschland neben der „Erstimpfung'' zwar 
empfohlen, doch vorerst nicht obligatorisch. England selbst 
schuf erst 

1867 Impfzwang für die erste Impfung, während 
1874 Deutschland Revaccination neben der Erstimpfung ge- 
setzlich durchführte. Zu gleicher Zeit wurde bei uns auch die 
JFrage der ;^animalen Impfung** lebhaft erörtert, da sich hier wie 



Digitized by Google 



Reubold: Uistoriscbe Bümerkuugeu über die äcbatzpockun- Impfung. 9^ 



in anderen Ländern die Fälle yon Uebertragung der Sypliilis 
gelegentlicli der Yaccination mehrten, und nachdem namentlich 
in Italien schon 

vor 1870 genannte Impfung hethatigt worden war. 

187Ö 77 waren z, B. in Bayern 122 Kinder mit animaler 
Lymphe geimpft. ' 

1879 geschah dies in Würsburg bei allen Kindern in der 
öffentlichen Impfung, nachdem Privat • Aerzte schon ein oder 
das andere Jahr früher animal geimpft hatten. Zuerst dienten 
Bollen znr Abgabe der Lymphe, von . 

1881 an aber Kälber, wie denn wohl znr Zeit das Kalb 
hiezn am geeignetsten allenthalben erkannt wird. 

1886 wnrde in Bayern (Manchen) ein staatliches Institut 
für Gewinnung animaler Lymphe (vom Elalbe) geschaffen} al» 
Centraistelle, woher sämmtliche Impf- Aerzte die benSthigte 
Lymphe unentgeltlich beziehen können. Seitdem wird letztere 
mehr und mehr sowohl für Yaccination wie Revaccination be- 
nutzt und jetzt 

1886 ist animale Impfung in ganz Deutschland ziemlich 
allgemein durchgeführt. In Bayern z. B., wo sie nicht als ob- 
ligatorisch befohlen ist, umfasst sie zur Zeit mehr als 09% aller 
Geimpften, so dass noch nicht l^/o nach der alten Weise, und 
zwar meist von Privatärzten, geimpft wird. 

Der seither aus der Möglichkeit, die Syphilis gelegentlich 
der Impfung von Arm zu Arm mit zu übertragen, genommene 
Einwand ist hiedurch hinfällig geworden, dem anderen betr. der 
Tuberkulose dadurch begegnet, dass nur Lymphe von bei der 
Schlachtung gesund befundenen Thieren zur Verwendung gelangt. 

Der Segen, den Jenner' ^ Entdeckung in ihrer weiteren Ent- 
wicklung der Menschheit gebracht hat, kann nunmehr einem 
begründeten Zweifel nicht nielir unterliegen: nur die jüngere 
Generation, welclie die Verwüstungen an den Leibern der älteren 
nicht mehr gesehen, und nicht mehr aus den Erzählungen seiner 
Vorfahren von den Heimsuchungen durch die Blattern -Seuche 
etwas erfahren hat, kann dies verkennen. 
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Rieh. Geigel: leber die Entstehaug „functioueller^^ 

Herzgeräasche. 

Die physikalische Diagnostik behandelt manche Phaenomene, 
mit deren physikalischer Erklärung es noch gar nicht gat be- 
stellt ist. Zu diesen darf man wohl vor Allem auch die ^fnnctio- 
nellen' oder j^anSmischen* Hersgerausohe rechnen, wenn man 
«ich nicht mit den alten, nichtssagenden Schlagwörtern ^ schlechte 
Spannung, unregelmässige Schwingung der Klappe leichtes Ent- 
stehen von Wirbeln im dtinnflfissigen Blut" u. dgJ. zufrieden geben 
will. Der Vortr. will versuchen, eine neue und, wie ihm scheinti 
bessere Erklärung zu geben, aber zunächst nur mit der Ein- 
schränkung auf eine ganz bestimmte Art functioneller Geräusche. 
Man muss unterscheiden, ob ein Q-eräusch neben einem Ton 
oder statt dessen, denselben also ersetzend gehört wird. Nur 
■der letzte Fall soll betrachtet und natürlich intaoter^ Klappen- 
•apparat vorausgesetzt werden. Es muss also gezeigt werden, 
warum 1) ein erster Ton fehlt und 2) an dessen Stelle ein 
systolisches Geräusch tritt. 

Zum Verständniss des Nachfolgenden muss an früher hier 
Vorgetragenes ') erinnert werden. Von J\fartius wurde gezeigt, 
dass der I. Ton während der Verschlusszeit gebildet wird, vom 
Vortragenden, dass er causa! an das Bestehen einer solchen ge- 
bunden ist. Verschlossen wird der Ventrikel gehalten durch die 
Vorhofs- und die arteriellen Klappen. Erstere schliessen durch 
ihre G-estalt, öffnen sich nur nach innen, die arteriellen gehen 
nach aussen uuf und werden durch den arteriellen Druck ge- 
schlossen gehalten. Fehlt dieser Schluss, wie bei Insuff. der 
Aortenklappen, so wird das Blut schon im Beginn der Systole 
durch das olTene Loch ausgetrieben und ein I. Ton entsteht 
nicht. An die Stelle dieses Tones wird hier leicht ein systoli- 
sches G-eräusch treten können und zwar wirkt hier offenbar das 
ostium arteriosum wie eine physiologische Stenose. Für das Ent- 
stehen eines Stenosengeräusches ist günstig grosse Stromge- 
schwindigkeit, also starkes Gefälle, und Enge der stenotischen 
Stelle. Das Gefälle wird bei Insuff. der Aortenklappen sehr 
.gross sein, da der Druck in den Arterien während der Diastole 



1) Diese Sitznngsberielite 1896, p. 12, 43 ff. 
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stark sinkt und der Drnck im hypertrophiacken Ventrikel wäh- 
rend der Systole sehr hoch ist. Die starke Drncksobwankung 
im arteriellen System führt bekanntlich noch zu anderen Sym- 
ptomen: Pulsus celer, Doppelton, Doppelgeränsch an der Gru* 
ralis etc. Seitdem Vortragender hierauf geachtet, hat er diese 
Dinge immer häufiger auch bei Anämischen getroffen. Nach 
seiner Meinung ist bei diesen das „anämische" systolische G-e- 
ränsch so entstanden zu denken wie das bei Insuff. der Aorten- 
klappen. Es ist der arterielle Druck gesunken und vermag auch 
während des ersten Theils der Systole die Aortenklappen nicht 
geschlossen zu halten, eine Verschlusszeit besteht nicht und der 
erste Ton muss fehlen. Eine hinreichende Stromgeschwindigkeit 
am ostium arteriosum kann entstehen, wenn der arterielle Druck 
stark gesunken, die Herzkraft aber noch eine leidliche ist, be- 
günstigen kann auch die grössere Enge des Ostiums bei Anaemie. 
Nach dieser Auffassung ist das G-eräusch zunächst 
Ausdruck gesunkenen arteriellen Drucks, nicht 
g e s un kener Herzkraft. Sinkt auch diese unter ein ge- 
wisses Maass, so verschwindet auch das systolische G-erausch, 
und man h5rt nur einen Ton, den zweiten, wie in der Agone. 
Wird bei gutem artiellen Druck die Herzkraft plötzlich geschä- 
digt (Trauma, Ghoc, Vergiftung etc.), so sind die Töne leis, aber 
rein. Sinkt der arterielle Druck primär (Verblutung), so tritt 
an Stelle des ersten Tones ein lautes blasendes Geräusch. So 
weit stimmt die Erfahrung wohl mit der aufgestellten Ansicht, 
ebenso ist begreiflich, dass ein ^functionelles* Geräusch bei 
stärkerer Herzarbeit wieder verschwinden und von einem reinen 
Ton ersetzt werden kann- Jede Herzcontraction erschwert der 
nächsten die Arbeit beim ErÖf&ien der arteriellen Klappen. So- 
bald der arterielle Druck wieder so weit gestiegen ist, dass eine 
Verschlusszeit gebildet wird, so muss ein L Ton zum Vorschein 
kommen. Umgekehrt ist Verschwinden eines systolischen Ge- 
räusches, ohne dass ein Ton an seine Stelle tritt, ein .ominöses 
Symptom stark gesunkener Herzkraft. Wohl ist dabei der 
arterielle Druck sehr niedrig, eine Verschlusszeit besteht nicht, 
ein I. Ton wird nicht gebildet, aber auch die Differenz Ventrikel- 
druck minus arterieller Druck ist klein, zu klein, als dass ein 
hörbares Geräusch entstehen könnte. 

Unzweifelhaft entsteht ein guter Theil anämischer Ge- 
räusche an der Fulmonalis. Bei Sauerstoffmangel erlahmt der 
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linke Ventrikel früher ale der rechte, im kleinen Ereielanf he- 
steht also iSnger eine entsprechende hohe Differenz zwischen 
Ventrikel- nnd arteriellem Druck, znmal die. Capillaren weit 
sind und das Blut leicht und unter geringerem Widerstand nach 
dem linken Herzen abfliessen kann. 

Harr v. Michel bemerkt, dass ia UebereiDatiinuiuug uiit dem vom Vortrageaden 
Mitgeteilten er Tethflltnismluig häufig bei AiiAmischen einen Arterienpols der 
Netsiiaiit wahrgenommen hnbe. Letzterer sei »aeh bei einer Reihe von F&llen. 
Bnsedov'eehen Krankheit an beobachten.] 



V. L e 0 b e : Bemerkungen zur Diagnose der systolischen 

Herzgerlnsdie. 

Ich möchte auf (Tiiind meiner Erfahrungen und Anschau- 
ungen über das Zustandekommen der systolisclien Geräusche, 
deren nähere Beschreil)ung' in einer demnächst im Arciiiv für 
Klin. Medicin erscheinenden Arbeit erfolgen wird, empfehlen, 
folgenden Grang der Untersuchung und des diagnostischen Calculs 
einzuhalten : 

1 . Man bestimme zunächst die (x r e n z e n des 
Herzens. Sind d i e s e 1 1j e n normal, der II. P u 1- 
monalton nicht verstärkt und ist das (ie rausch 
nur an der P u 1 m o n a 1 a r t e r i c oder an dieser und 
der Herzspitze zugleich aber an der P u 1 in. wenig- 
stens a m d e u 1 1 i c h s t e n zu hören, so ist ein a c c i- 
d e n t e 11 e s (x e r ii u s c h zu d i a g n o s t i c i r e n. Die Ent- 
st^'hung desselben erfolgt im Anfangstheil der grossen Gefässe, 
speziell der Pulmonalarterie. Ein Theil dieser anämischen Ge- 
räusche kommt dadurch zu Stande, dass bei Anämischen der Tonus 
der Gefässwand geringer ist, und so eine mit der Systole isochrone 
stärkere Ausdehnung der Gefässwand, eine temporäre Dilatation 
des Arterienlumens entsteht, womit die Bedingungen zur Geräusch- 
bildung gegeben sind. Die Mitralis ist dabei unbetbeiligt ; die 
Klappen schliessen sämmtlich im Anfang der Systole und ist 
desswegen neben dem Geräusch ein kurzes Zeitmoment ein Ton 
zu hören, der mit der Austreibungsperiode in ein systolisches 
Geräusch übergeht. 

(Fortaetsang folgt.) 
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V. Lenbe: BciaerkaDgen zor Diafiinose itar sysloliscken 

HerzgerAiisdie. 

(Fortsetzonf.) 

Für diejenigen Fälle, wo letzteres sofort mit der Systole 
beginnt und von keinem Ton eingeleitet wird, dürfte die Er- 
klärung Qeig^B zutreffen. Dieselbe gebt davon aus , dass bei 
Anämischen der Druck in der Aorta und Pulmonalis abnorm 
gering ist und dadurch die Differenz zwischen diesem und 
dem relativ starken Druck im Ventrikel beträchtlich ist^ 
Damit wird der Verschluss der Semilunarklappen in der sogen. 
Verschlusszeit und ein I. Ton vereitelt und entsteht so beim Ein- 
dringen des Blutes in den Anfangstheil der grossen Gefässe an 
der Stelle der «physiologischen Stenose" ein systolisches Ge- 
räusch, das von Anfang bis zu Ende der Systole besteht. Selbst- 
verstandlich ist in jedem einzelnen Falle darauf zu achten, ob 
das Verhalten des Organismus dafür spricht^ dass die Bedingungen 
zur Entstehung eines anämischen bezw. accidentellen Geränsohez 
gegeben sind. 

7 
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2, Sind die rTienzeii des Herzens vergrössert 
und der II. P u l m o ii a 1 1 o n verstärkt, so fragt es sich 
ob dip HerzvergrÖsserung bedeutend oder nur angedeutet ist. 
l.st letzteres der Fall und namentlich die Herzdämpfuug nur nach 
links hin vergrössert, besteht dabei Fieber und liegt eine akute 
Infections-Krankheit — deutlich oder undeutlich entwickelt — 
vor, so ist eine acute Endocarditis der Mitralis zu 
diagnosticiren. 

Für Vergrosserung der Herzdämpt'ung nach rechts liegt 
wenigstens kein Grund vor, weil bei der acuten Endocarditis 
der rechte Ventrikel zunächst lediglich seine Reservekraft 
dem durch die acute Insutficienz der Mitralis geschaffenen 
stärkeren Widerstande und gesteigertem Druck im kleinen Kreis- 
laufe entgegensetzt. Dagegen ist eine Erweiterung des linken 
Ventrikels von Anfang an nothwendige Folge der acuten Mitral- 
insutticienz und auch gewöhnlich nachweisbar. Ist eine Erwei- 
terung des rechten Ventrikels bei einer acuten Mitralinsuflicienz 
von Anfang an vorlianden, so deutet diess auf eine Schwäche 
des rechten Ventrikels liin, d. h. mit Wahrscheinlichkeit auf eine 
Myocarditis oder eine mit Myocarditis combinirtH Kndocarditis. 
Die Stiirke des II. l'uhnonalton.^ ist in erster Linie abhängig von 
dem Grade der Alilraiinsufiicieuz. 

3. Bei stärkerer Herzvergrösserung nach 
beiden Seiten und Verstärkung des II. Fulmonal- 
tons handelt es sich 

a) um eine relative Mitralinsufficienz oder 

b) um eine subacnte bezw. chronische Mitral- 
insnffienz* 

a) Für eine relative Insufficienz d. h. für eine mangel- 
hafte Scblnssfähigkeit der Mitralis bei intactem Endocard 
spricht schwächeres, nickt constantes rein systolisches 
äerSnsch, schwacher Herzcboc, mässige Accentuation des 
II. Tons, relativ kleiner, eventuell irregulärer Puls. Solche 
relative functionelle Mitralinsuffidenzen kommen vor: 
bei Anämischen mit schwacher Herzmuskulatnr, speciell 
des Klappenmnskelapparats, selten (nach meiner Erfahr- 
ung aber sicher auch) bei excessiver Erweiterung des 
linken Ventrikels, endlich bei anatomischen speciell myo- 
carditischen Veränderungen des Elappenmuskelapparats 



Digitized by Google 



Levbe: Bemtrkiugwi nr Dügnoie der ^ystolisoheii Hengwi»ebe. 99 



(der Papillarmuskeln und der Huskelfasern der Klappe 

selbst). 

b) Für eine endocarditische Mitralinsufficienz 
spricht ein lautes, constantes, systolisclies 
Geräusch, starke Accentuation des II Tons, ein relativ 
guter Puls und relativ starker Herzchoc. Das Voran- 
gehen einer Infectionskrankheit spricht nicht sicher für 
Endocarditis. da dieser ätiologische Factor für eine myo- 
carditische ( relative) Mitralinsufficienz ebenso in Betracht 
kommt. Erleiclitcrt wird die Diagnose der endocarditi- 
schen Mitralinsufficienz ausserordentlich durch das so 
sehr häutig neben dem systolisclien vorhandene prae- 
sy s t o 1 i s c h e (ie rausch, das bei der fniietioTi eilen anämi- 
schen und auch bei der mvocarditisch-iunrtionellen fehlt. 
Die Unterscheidung der endocar»litischen und relativen 
Insutficienz der Mitralis gelingt unter Berücksichtigung der an- 
gegebenen Merkmale,, namentlich solange die endocarditische 
Mitralinsufficienz compensirt ist. Greht die Compensation ver- 
loren, so ist eine Dirt'erenzirung vom theoretischen Standpunkt aus 
nicht mehr möglich. In praxi gelingt sie übrigens in der Regel 
auch dann noch. Denn die anämischen relativen Insufficienzen, 
d h. die Eälle, wo das „anämische" Geräusch durch Schluss- 
unfähigkeit der Artioventricularklappen werben Schwäche des 
Klappenmuskelapparates zu Stande kommt (ein keineswegs 
seltener, von dem Vorkommen der accidentellen Geräus(die wohl 
zu unterscheidender Fall) bilden gegenüber den nicht compen- 
sirten endooarditischen Mitralklappenfehlern ein unvergleichlich 
milderes Bild, indem die Stauungen, der kleine unregelinässige 
Puls etc. fehlen. Denn nur die endocarditischen Mitralinsuf- 
ficienzen hohen Grades führen zur Compcnsatiousstörung, während 
die anämischen relativen Mitralinsnfticienzeu lei* hte Grade von 
Schlussunfähigkeit der Atrioventricnlarklappen repräscntiren. Die 
myocarditischen relativen Insufficienzen dagegen sind von den 
endocarditis(di-my(.H'arditischen bezw. ni(dit eom])ensirten endo- 
carditischen ni(dit niiterstdiiedeii, wofern reine Insuffifdenz vor- 
liegt. Das ist aber bei den letzteren, sobald sie zu mangelhafter 
Compensation führen , sehr selten der Fall , indem bei den 
schweren Mitralfehlern, die hier in Betrat ht kommen, fast immer 
Stenose der Mitralis, d. h. ein praesyatolisches Gera aach zugleich, 
vorhanden ist. 
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Herr v. Jiindßeisch : h h möchte, um die Ansicht des Vortragenden, dass 
gewisse systolische Geräusche bei geschwächter Herzthätigkeit durch eine relative 
LwaflldeDiderllHnilklAppe ersengt werden, deranf hinweisen, dase wir für dieBnt* 
stehang der Henthromboeen bei geicliwiehter Henihitigkeit nicht nmhin können» 
eine nsvollkommene Contraktion der Ventrikel und demgemääs einen nnvollkom* 
menen Schluss der Zipfelklappe anzunehmen. Bei einer voUstäudigtn Coatraktioo. 
bleibt kein Blnt in der Ventrikelspitze zurück. Wenn diess, wie wir für den 
Thrombenansatz annehmea müssen, dennoch geschieht, so ist auch die Annahm» 
einer muroUttlndigen Centnktion snerUsalich. 

Herr Jt^uume» MÜU» kann die Befinde des Herrn Qmg9l benflgliek der 
Beechalfonheit des Pnlae« der Anttmisehen bestätigen imd erklirt ddi mit den 

theofetischen Darlegungen Tollkommen einverstanden. Nur der Umstand, dass die 
MOg. accidentellen Geräusche fast nie an der Aorta, sondern gewöhnlich an der 
Herzspitze and der Pultnonalis am lantesten zu hören sind, scheint ihm mit der 
Theorie nicht ganz in Einklang za stehen. Ebenso mässe man bei Typhös ab- 
dominalis, der meist mit einer abnorm niedrigen Pnlsspannnng einhergeht, nach 
OeigeF» Ansehanangen aeeidentelle Gerinsche h&nflg finden, wihrend dieselben in 
Wiiklichkeit selten sind. Dass beim Typhös das Herz schwächer arbeitet, als bei 
der Anämie, stimme mit den klinischen Erfahrungen nicht überein. 

üerr Ji. Geigel: Typhuskranke sind nicht anämisch, sondern marantisch, das 
Herz ist primär geschwächt. Es scheint, dass nicht eine hinreichend grosse Dif- 
ferenz Yentrikeldrock minos filntdrnek bei Typhösen besteht, wie sie ttfithig ist, 
damit I. Ton fehlt nnd so ein OeriDseh entsteht So dirfte sieh wohl die Toll- 
kommen fiehtige Beobachtnng Herrn JtfflUer's erkliren lassen. 



X. Sitzung vom 11. Juni 1896. 

1. Die Sitzung wird vom L Vorsitsenden mit einigen gesehiftliehen Mit- 
theilungen erötlaet. 

Als Geschenke sind der Oesellschaft zugewendet worden: 

„Atlas nndOrandriss der Baeteriologie von Prof. Dr. Lehmann** 
nnd 

„Bericht über die gemeldeten Infektiooskiankheiten in der Stadt 
Würzbnrg vom Jahre 1885 bis 1894 von BexirksarztDr. BOder." 

2. Das Protokoll der Torigen Sitznog wird verlesen nnd genehmigt. 

8. Herr G ü r b e r hält seinen angekündigten Vortrag: Der Binflnss des 

Thyreoiditis auf den Stoffwechsel. 

Zur Discussion spruchen die Herren Fick, Gürber, Knnkel, 
Rieger, Lehmann. 

4. Herr R*indfleiseh demonstrirt: 

a) Das Gehirn eines Hydrooephalns intemns mit starker Vermehrnng 

der Gyri ; 

b) ein Myofibroma uteri, in dessen Parenchym sieh Reste TOn Gang- 
lienzellen eingebettet hnden ; 

c) Amoebenähuliche Gebilde in riatteuepithciiumeu. 
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i. 6 i r I e r : lieber den £IhIii88 des HyreoMios aaf ien 

Stoffnrecbsiil. 

Das physiologisch wichtigste Ergebniss der Schilddrüsen- 
therapie liegt zweifellos in der Tatsache, dass der Genuss von 
Schilddrüse den gesamraten Stoffwechsel zu beeinflussen im 
l^tande ist. Es geht dies nicht allein hervor aus dem Verluste 
des Körpergewichtes und raschen Fettsohwund bei sonst gleich- 
bleibender Ernährung, sondern es ist dies auch von Jlafrnus Levi/ 
durch Stoffwechselversuche an mit Thyreoidin behandelten 
Menschen direct iiacligewiesen worden. Auch Versuche an Hunden 
liegen in dieser Richtung vor : so von £. Boos, der nach Schild- 
drüsenfütterung eine vermehrte Ausscheidung von Stickstoff und 
Phosphorsäure gefunden hat und von Schöndorff, der zwar nicht 
in allen Fällen, aber doch häufig eine Zunahme des Stickstoff- 
umsatzes beobachten konnte. Es darf demnach als gewiss gelten, 
dass bei Menschen und Hunden durch Fütterung von Schilddrüse 
und deren pharmazeutischen Präparaten, der Stoffwechsel beein- 
fiusst werden kann. Es ist dies umso interessanter, als bekannt- 
lich gerade bei Menschen und Hunden die Exstirpation der 
Schilddrüse von so besonders schweren Störuno;en begleitet ist. 
Es schien mir nun nicht ohne Interesse zu sein, den Einfluss 
der Schilddrüsen fütteruug auf den Stoffwechsel solcher Thiere 
zu untersuchen, von denen man behauptet, dass die Exstirpation 
der Schilddrüse bei ihnen keine schädigende Folgen habe. Hier- 
her gehören aber in erster Linie die Kaninchen. Wenn auch 
die Behauptung, dass die Wegnahme der Schilddrüse von den 
Kaninchen ohne Schädigung ertragen werde, nicht ohne Wider- 
spruch geblieben ist, so darf doch so viel als absolut sicher 
gelten, dass die totale Entfernung der Schilddrüse beim Kanin- 
chen niemals eine so heftige Reaction hervorruft, wie das beim 
Hunde der Fall ist. Von diesen Gesichtspnneten geleitet habe 
ich Herrn cand. med. Hügel veranlasst, den Einfluss des Thy- 
reoidins in Form der Tabloids of compressed Dry Th>'reoiil Gland 
von Borroughs. Wellcome und Co. London, auf den Stott'wechsel 
der Kaninchen zu untersuchen und zwar sowohl in Bezug auf 
den respiratorischen Stoffwechsel als auch in Bezug auf den 
Stickstoffumsatz. Die Resultate dieser Untersuchung hier kurz 
zu besprechen soll der Zweck dieser Mittheilung sein. Das ge* 
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samnite Untersucliungsinaterial wird demnäclist Herr Hügel aelhai^ 
Gelegenheit haben mitzutheilen. 

Die Versuche über den respiratorischen Stoffwechsel wurden 
mit einem von mir nach Ifaldane^s Prinzip construirten Bespi- 
rationsapparat ausgeführt: directe Bestimmung des abgegebenem 
Waasers, der aasgeschiedenen Kohlensäure und Berechpung der 
Sanerstoffaufnahme aus dem Gewichtsverlust des Tbieres während 
des Versuches. Da ich bei einer früheren Gelegenheit diesen 
Apparat und seine Vorzüge hier schon besprochen habe, so wird 
diese kurze Andeutung des Prinzips zum Verständniss der Ver- 
snchsanordnung genügen. Zur Bestimmung de» Stickstoffumsatzes- 
wurde den Thieren 24 stündlich der Harn abgepresst und der 
darin enthaltene Stickstoff nach Kjeldahl- Ar giitinsky ermittelt. 
Da es bei Kaninchen ebenso schwierig ist, Stickstoffgleichgewicht 
zu erreichen, als überhaupt ihnen gewollte Mengen stickstoff- 
haltiger Nahrung beizubringen, so wurde die Untersuchung 
grössten Theils an hungernden Kaninchen ausgeführt und zwar 
so, dass zuerst der Stoffumsatz einer mehrtägigen Hungerperiode 
des normalen Thieres bestimmt wurde und dann erst nachdem 
das Versuchsthier durch kräftige Fütterung sein ursprüngliches 
Körpergewicht wieder erlangt hatte, die Versuche mit Thyreoidin 
angestellt wurden. Da es nun leider nnmöglifh ist, das grosse 
Zahlenmaterial so zu einem einheitlichen Bilde zusainmenzufassen, 
dass es in den Rahmen dieses Vortrages passen würde, so ziehe 
ich vor, an einem Versuche der alles das zeigt, was in allen Ver- 
suchen in Bezug auf die Wirkung des Thyreoiditis auf den Stoff- 
wechsel ermittelt werden konnte, das Gresammtresultat der ganzen 
Untersuchung klarzulegen, was sich aber wohl am einfachsten 
an Hand der nachstehenden Tabellen erreichen lässt. 



1. Versuchsreihe. 



Hanger- 
tag ! 


Datum 


Oewieht 


G«vichts- 

verlust 
!n 24 Std. 
absoL in % \ 


R«sipirator . „ _ 

Ansschuidang 
iu 2 Std. 0 

cog i H20 ^"^s*- 


Resp.- 
Qaot. 


•*» 

8 0* 

5 .g 






26/11 


2170 






4,97 j 5,38 


4.6« 


0,79 






1 


27/11 


2069 


101 


4,65 


4,10 1 4.10 


4,07 


0,73 


, 1,21 




2 


28/11 


2000 


• 69 




8,80 8,89 


8,77 


0,78 


1.07 




8 


29/11 


1941 


59 


2,95 


2,61 3.06 


2,63 


0,72 


0,86 




4 


l/III 


1900 


41 


11,2 


3,28 2,45 


3.24 


0,73 


0,53 




& 1 2/III 


1875 


25 


11,3 


a,93 ■ 2.26 


3,15 


. 0,90 


, 0,85 





Digitized by Google 



Qttrber: üeber den Einfinst dei Thynoidins wif den StoSWeelisel. 103 



II. Versuohsreilie. 



Hanger- { 
tag 


■ 

Datum 


Gewicht 


Gewicbts- 
▼erlast 

in 24 Std. 
absol. in % 


Respirator. 
Aasscheidnog 
in 2 Std. 

CO2 II2O 


Anfn.- 

0 

in 2 St. 


Kesp.- 
Qaot. 


^ 

S 64 

^ .s 


oemerK* 
uigen 




16/111 


2120 






5,41 


7,40 


3,96 


0,98 




5 Tabl. 


1 


17/111 


1«23 


297 


14,9 




5,40 


3,69 


0,77 


0,69 


6 . 


2 


lä/III 


1722 


IUI 


5.54 


4,80 


4,58 


4,13 


0,84 


1,0« 


7 n 


3 


19/III 


1670 


fi2 


3,0t 


4,13 


4,32 


3,75 


0,79 


1.24 


8 „ 


4 


SO/III 


1619 


51 


3,06 


6,48 


2,31 


4.07 


1,16 


1,10 


» 1. 




21/ni 


1479 


140 


8,64 


5,98 


8.88 


4.08 


1,06 


1,18 


~" II 



Die erste Tabelle giebt die Besaltate des einfachen Hunger- 
Versuches, die zweite die Resultate bei Thyreoidinffitternnf^. 



Was vorer.st beim Vergleich der beiden Tabellen aufstossen 
muss , ist der gewaltip;e Unters(;liied im Verluste des Körper- 
gewichtes im Verlaute der beiden Hungerperioden -. während der 
ersten Hungerperiode verlor das Tliier 295 g oder 14,35 % des 
Körpergewichtes, dagegen in der zweiten Hungerperiode, unter 
dem Einfluss des Tliyreoidins G41 g oder 34,42 ^ des Körper- 
gewichts. Wir hätten demnach auch liier die Thatsache zu 
verzeichnen, dasa das Thyreoidin, wie das für Menschen und 
Hunde festgestellt ist, zu starkem Verlust des Körpergewichtes 
führt. 

Auf die einzelnen Hungertago vertheilt sich die Gewichts- 
abnahme so. dass in den beiden H imgerversuchsreihen ihr grösster 
Betrarr auf den ersten Hungertag fällt, dann in der ersten 
Hungerperiode dieser von Tag zu Tag kleiner wird, während bei 
der zweiten Versuchsreihe zwar der (xewichtsvcrlust auch ab- 
nimmt, dann aber am 5. Hungertage auf einmal eine gewaltige 
Steigerung erfährt. Ist nun dieser vermehrte (Gewichtsverlust 
durch einen vermehrten StotFumsatz bedingt, oder liegt ihm nicht 
vielmehr eine andere Ursache zu Grrunde? 

(Jm diese Frage beantworten za können, müssen wir vorerst 
nntersnchen, wie sich der Stoffwechsel in den beiden Versuchs- 
reihen gestaltet hat. 

Was die Kohlensäureaasscheidung anbetrifft, so finden wir 
zwischen den beiden Versuchsreihen am. ersten Yersnohstag 
keinen Unterschied. Schon aber am ersten und zweiten Hunger- 
tag ist eine nicht unbeträchtliche Steigerung der Kohlensäure- 
ansscheidung der Thyreoidinyersnohsreihe zu vermerken, eine 
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Steigerung, die am 4. und 6. Hungertage fast die doppelte 
Grosse der entsprechenden Kolilensaureausacheidung der ersten 
Versnchsreihe erreicht. 

Was die Wasserabgabe durch die Atmung betrifft, so ist 
diese schon vom ersten Yersuchstage an in der zweiten Versuchs- 
reihe bedeutend gesteigert, sinkt aber am 4 und 5. Hungertage 
etwas unter die Grösse der am 4. und 5. Hungertag der ersten 
Versuchsreihe ausgeschiedenen Wassermenge. Aber nicht nur 
der respiratorische, sondern auch der Stickstoffwechsel seheint 
beim Vergleick der beiden Versuchsreihen durch das Thyreoidin 
nicht unwesentlich beeinflusst worden zu sein. Ob aber diese 
Steigerung als directe Folge der Thyreoidinwirkung angesehen 
werden darf, oder ob nicht Tielmehr der gesteigerte respiratorische 
Stoffwechsel durch den raschen Verbrauch des stickstofffreien 
Reservebrennmaterials zu einer stärkern Inanspruchnahme des 
KSrpereiweiss gefuhrt hat, wage ich nicht zu entscheiden. 
IJeberdies ist hier noch eins zu bedenken: wenn die Kaninchen 
eine Hungerperiode durchgemacht haben,, so ist es wohl leicht, 
innerhalb einiger Tage durch kräftige Ernährung sie wieder auf 
das urspsüngliche Eörpergewinht zu bringen, ob dabei aber auch 
der ursprüngliche Stoffbestand des Organismus erreicht wird, 
ist immerhin fraglich. Vor allem ist es schwierig, das während 
des Hungers verbrauchte Körperfett wieder zum Ansatz zu 
bringen und dass das Thier in der zweiten Versuchsreihe nicht 
dieselbe Menge Fett als Brennmaterial zur Verfügung hatte, 
wie in der ersten Versuchsreihe, glaube ich aus den viel grössern 
i'espiratorischen Quotientenderzweiten Versuchsreihe ersoHliessen 
zu dürfen. Man könnte zwar die bedeutend grösseren respira- 
torischen Quotienten der zweiten Versuchsreihe ebenfalls als eine 
Folge derThyreoidinwirkung ansehen. Die Richtigkeit einer solchen 
Annahme scheint mir al)er desslialb fraglich^ weil bei andern 
Versuchen, bei denen Kaninchen ohne vorhergehende Hunger- 
versuche mit Thyreoidin gefüttert wurden, keine Steigerung des 
respiratorischen Quotienten zu erkennen ist und wenn überdies 
das Thyreoidin den respiratorischen Quotienten überhaupt beein- 
flussen sollte, so könnte das eigentlich nur im Sinne einer Ver- 
kleinerung desselben geschehen, weil ja, wie behauptet wird, 
das Thyreoidin den Fettverbrauch steigert, wodurch eben 
das Kleinerwerden des respiratorischen Quotienten bedingt 
sein würde. 
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AU zweifeUose Folgen der Thyreoidinwirknng dürfen somit 
-nur der gesteigerte Verlast des Körpergewichts nnd ein ver- 
mehrter respiratorischer Stoffwechsel angesehen werden. 

Stehen nnn aher diese zwei Erscheinnngeo, um jetzt wieder 
«nf die oben gestellte Frage znrfickznkommen, in einem cansalen 
2asammenhaDge, oder sind sie von einander mehr oder weniger 
unabhängige Symptome der Thyreoidinwirknng? 

Für den ersten Hnngertag, auf den der absolut grösste 
Betrag föUt, scheint mir die beobachtete Steigerung des Gewichts- 
Terlustes vom respiratorischen Stoffwechsel nicht beeinflnsst zu 
«ein. Wohl ist da die Kohlensäure- und besonders auch die 
Wasseransscheidung etwas grösser als vor der Thyreoidinflitter- 
ung, doch wäre es gewiss verfehlt, diese respiratorische Hehr- 
ausscheidung, besonders was die Kohlensäure anbetrifffc, ohne 
weiteres auf Rechnung des Thyreoidins zu setzen, zumal bei 
Thieren, die unmittelbar vom Futter kommen, die Kohlensäure- 
abgabe an sich schon beträchtlichen Schwankungen unterliegt, 
Schwankungen, die abhängig sind von einer Keihe ganz un- 
>controllierbarer Einflfisse, wie Znstand der Fütterung und 
Intensität der Verdauungsprozesse. Aber wenn auch diese ver- 
mehrte Kohlensäureproduction Folge des Thyreoidins wäre, so 
würde doch, selbst unter der günstigsten Annahme, dass sie sich 
während des ganzen ersten Hungertages auf gleicher Höhe er- 
halten habe, was aber nicht einmal zutrifft^ höchstens des 
Hehrverlustes an Körpergewicht bedingen. 

Etwas anders verhält es sich mit der respiratorischen Wasser- 
Ausscheidung. Biese ergibt, wenn wir das Hittel aus den Be- 
stimmangen des ersten nnd zweiten Versuchstages mit 12 multi- 
plicirt als die in den ersten 24 Hungerstanden abgegebenen 
Wassermenge annehmen, nach der TbyreoidinfÜttemng ein Hehr 
von 20 g, was einer Zunahme des Gewichtsverlustes um etwa 
20^ entspricht. Biese vermehrte Wasserabgabe beruht aber 
•nicht etwa auf einer gesteigerten Verbrennung von Wasserstoff, 
was mit einem stärkern Verbrauch von Eiweiss oder Fett 
identisch wäre und in vermehrter Stickstoffausscheidung oder 
Kleinerwerden des respiratorischen Quotienten zum Ausdruck 
kommen müsste. Ein Blick auf die Tabellen zeigt aber, dass 
dies beides nicht der Fall ist. Ich sehe in der vermehrten 
respiratorischen Wasserabgabe nur die Folge einer Aenderung 
4er innern, da die äussern sich immer gleich bleiben, physi- 
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kaliscben Bedingungen für die Wasseransscheidnng durch die 
Athmung z. B. des Feucbtigkeitsgrades der Schleimhäute, oder 
der Athemfpequena. Aber wie dem auch sei, bedeutend ist der 
Einfluss dieser grSssern Wasserausscheidung durch die Athmung 
auf die Steigerung der G-ewichtsabnabme nicht, hiefiir muss di» 
Hauptnrsache anderswo liegen, und da kann nur mehr üam 
oder Kot in Betracht kommen. In welchem von diesen zwei 
Momenten aber die gesuchte Ursache liegt» ist bald entschieden» 
wenn wir vernehmen, dass das Kaninchen an dem betreffenden 
Hungertag nahezu 260 cm^ Harn abgegeben hat, ohne dafür 
Wasser zu sieli genommen zu haben. Zwar erzeugt das Thyreoidin 
auch sehr leicht Diarrhöen, doch können diese durch Verabreichung 
von einigen Tropfen Opiumtinctur mit dem Thyreoidin vollständig 
vermieden werden, was auch hier der Fall war. 

In der für einen Hungertag bei einem Kaninchen von etwa 
2 Kilo Gewicht als ganz colossal zu bezeichnenden Harnmenge 
erkennen wir aber ein neues Symptom in der Wirkungsweise 
des Thyreoidins auf diese Versuchstbiere. ein Symptom, das man 
auch am Menschen bei der Behandlung mit Schihldrüse beobachtet 
hat : die Steigerung der Diurese. (Sehr zutreffend hat Herr Prof, 
Biieger in der an diesen Vortrag sich anscliliessenden Discnssion 
diesen durch den Harn und gewiss auch durch die Athmung 
bedingten Wasaerverlust des Organismus in Beziehung gesetzt 
mit den Heilerfolgen der Schilddriisentherapie bei Myxödem, 
besonders mit dem Verschwinden des abnormen Wassergehaltes 
der ödematös erkrankten G-ewebe). 

Eine mehr oder weniger vermehrte Harnausscheidung fand 
sich übrigens während der ganzen Thyreoidin Versuchsreihe und 
diese ist desshalb überall da, wo wir einer Steigerung der Ge* 
wichtsabnahme begegnen, als deren Hanptursache zu betrachten. 
Besonders gilt das auch für die erneute Steigerung des Gewichts- 
verlustes am letzten Hungertag, wenn hier schon die beträchtlich 
gesteigerte Kohlensäureabgabe nicht ganz ausser Betracht fallen 
dürfte, gelangen doch durch sie nicht weniger als 9g Kohlen- 
stoff' mehr zur Ausscheidung. Die hiedurch bedingte Abnahme 
des Körpergewichtes ist zwar at sich nicht gross, aber der ver^ 
mehrte Stoffverbrauch kann wieder seinerseits zu einer vermehrten 
Wasserabgabe durch den Harn führen, indem das Wasser, das 
die verbrauchten Stoffe in Lösung zu halten hatte, für den 
Organismus nunmehr überflüssig geworden ist und deshalb ebenso 
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durch die Nieren entfernt wird, wie überflüssig anfgenommenea 
Wasser. Somit könnte also ein gesteigerter Stoffwechsel, wenn 
auch nicht direct, so doch indirect, zu stärk ern Verlusten des 
Sdrpergewichtes führen. Es ist aber wahrscheinlicher, dass die 
vermehrte Hamansscheidung ein vom Stoffwechsel ziemlich 
unabhängiges Symptom der Tbyreoidinwirkung ist. Hiefür spricht 
schon die Thatsache, dass dieses Symptom viel früher auftritt, 
als die Steigerung des Stoffwechsels. Das scheint mir aber 
wiederum ein sehr beachtenswerther Umstand in der Wirkungs- 
weise des Tltyreoidins zu sein, dass die Aenderung des Stoff- 
wechsels sich erst einige Tage nach Einverleibung der Tabletten 
bemerkbar zu machen, beginnt, dafür aber noch lange Zeit nach 
Aussetzen der Tabletten anhält. Das Letztere gilt jedoch nicht 
nur für den Stoffwechsel, sondern auch, in vielleicht noch höherm 
Grade für die Gewichtsabnahme und die Diurese; wenigstens 
lassen die bei der Fortsetzung unserer Versuche mit obigeoL 
Elaninchen erhaltenen Resultate keine andere Deutung zu. 

Nach dem 5. Hiingertag wurde nämlich diese^s Thier wieder 
gefüttert und obgleich es ganz unglaubliche Mengen von Nahrung 
zu sich nahm, sank das Körpergewicht fortwährend, so dass es 
nach 12 Tagen, d. h. nach derselben Zeit, nach der es von der 
ersten zur zweiten Versuchsreihe seine ursprüngliche Grösse 
wieder crreit'iit hatte, nur mehr \\i]'2 g betrug. Auf Grund 
dieser Beobachtung Hess ich nunmehr am gefütterten Tiiiere 
Stoffweeliselversuclie anstellen, theils mit nochmaliger Appli- 
cation von Thyreoidin. Ich will auch die Resultate dieser 
Versuche au Hand einer Tabelle besprechen. 



III, Versuchsreihe. 



Datum 


Gewicht 


Gewicht»" 
verlort seit 
Ueginn der 

Versuche 


Respirator.- 
Ansscheid. 
in 2 Std. 


Aufn. 
0 

in a Std. 


Resp ■ 
Qaot. 


Bemerkuugeo 






absol. 


H 


CO, 


1 HsO 






2 /IV. 


1162 


958 


46 


5,03 


6,64 


3,69 


0.99 


Gelttttert 


3., IV. 


1226 






5,18 


5,78 


3,83 


0,97 




3 h 


I2:i0 






5,öO 


3,31 


3,89 


1.18 


„ 8 TabL 


4./IV. 


















8h 


1221 






6.07 


5,86 


4,12 


1.06 




6./IV. 


1274 






7,10 


6,99 


6,19 


0,9d 


Gelllttert 


7./IV. 


1272 






6,0« 


6,58 


4,64 


0,95 


„ 16 TabL 


8.' IV. 


1200 














«• 


18. /JV. 


lOüO 


1120 




- 






- 1 
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Vorerst zeigt uns diese Tabelle, dass das KaDinchen den 
tiefsten Stand seines Körpergewiclites erreicht hatte und sich 
sogar anschickte allmählig wieder an Gewicht znznnehmen. Es 
kann desshalb auch nicht überraschen, wenn wir in den zwei 
ersten Tagen dieser Versuchsreihe wohl eine grosse, aber doch 
nicht ganz abnorme Kohlensäureansscheidung finden. Am 8. Ver* 
suchstag bekommt das Thier wiederum S Tabletten und schon 
jetzt tritt eine geringe Steigerung der Kohlensäureausscheidung 
zu Tage. Am folgenden 4. Versuchstag macht sich diese 
Stf igennig schon stärker bemerkbar und am 5. Versuchstag, 
also S Tage nach Verabfolgnng der Tabletten, beträgt die Kohlen- 
«änreausscheidnng nahezu das Doppelte von dem. was ein normales 
£aninchen von gleichem Körpergewicht sonst abgiebt. Am 6. Ver- 
isnchstag, an dem die Kohlensäureansscheidung wieder etwas 
zurückgegangen ist, aber immer noch viel über der Norm steht, 
bekommt das Kaninchen weitere 15 Tabletten, besonders um zu 
constatieren, ob auch selbst bei so gewaltiger Dosis keine Ton 
den Vergiftungsersoheinungen auftrete, die man nach grossen 
Thyreoidingaben am Menschen beobachtet haben will, doch war 
in dieser Richtung der Erfolg ein ganz negativer. Dagegen 
nahm das Kaninchen noch mehr an Körpergewicht ab. Dieses 
betrug am nächsten Tage noch 1200 g und nach weitern 5 Tagen 
sogar nur mehr 1000 g. Das Kaninchen hatte somit während 
der Thyreoidinbehandlung mehr als die Hälfte seines Körper- 
gewichtes verloren und nur sehr allmählig gelingt es ihm, diesen 
Verlust wieder zu ersetzen : nach zwei Wochen wog es immer 
noch blos 1070 g und selbst nach Verlauf eines Monats war 
sein Gewicht erst um die Hälfte des Verlustes wieder gestiegen. 
Leider musste vom 7. Versuchstage an auf die Fortsetzung der 
Respirationsversuche verzichtet werden, aber ich glaube, dass 
die Resultate der vorhergehenden Tage schon vollständig genügen 
dürften, um auch in dieser Versuchsreihe den gewaltigen Ein- 
fluss des Thyreoidins auf den respiratorischen Stoffwechsel er- 
kennen zu lassen. Dieser Einfluss ist aber auch einzig in seiner 
Art, denn, wie v. Noorden so treffend hervorhebt, haben wir bis 
jetzt im Thyreoidin allein die Möglichkeit, natürlich abgesehen 
von der Muskelthätigkeit und Drüsenarbeit, mit Sicherheit eine 
Steigerung der Verhrennungsprozesse im thierischen Organismus 
herbeizuführen, wenn wir nicht etwa zu dieser Möglichkeit auch 
das experimentelle Fieber rechnen wollen, mit dem die Thyreoidin- 
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Wirkung insofern eine gewisse Aehnlichkeit zeigt, als auch sie 
eine nicht unbeträchtliche Steigerung der Körpertemperatur zur 
Folge haben kann. 

Wie stellt sich nun aber die Thatsache des gewaltigen 
Einflusses der Schilddrüsenfntterung auf den Stoffwechsel des 
Kaninchens zu der Behauptung, dass die Schilddrüsenexstirpation 

keinerlei A ender ung in den Lebensprozessen dieses Thieres hervor^ 
rufe ? Wenn ich sehe, wie die Kaninchen auf die Fütterung mit 
Schilddrüse durch Steigerung ihres Stoffwechsels ebenso reagieren, 
wie Menschen und Hunde, bei denen die Exstirpation der Drüse 
die bedenklichsten Folgen nach sich zieht, dann kann ich an die 
Bichtigkeit der obigen Behauptung nicht mehr recht glauben 
und in der That ergeben denn auch Versuche mit thyreotecto- 
mirten Kaninchen, die Herr Dr. med. Schlotthauer auf meine 
Veranlassung angestellt hat, dass zwar bei sorgfältig ausgeführter 
Operation die Wegnahme der Schilddrüse das Leben der Kaninchen 
nicht gefährdet, ja dass sogar selbst Monate nach der Operation 
im äussern Verhalten der Thiere keinerlei Erscheinungen auf- 
treten, die mit Sicherheit als Folgen der Thyreotectomie gedeutet 
werden könnten, dass aber wohl der respiratorische Stoffwechsel 
durch den Verlust der Schilddrüse stark beeinflusst wird und 
zwar gerade im gegen theil igen Sinne, wie durch die Schilddrüsen- 
futterung, nämlich in beträchtlicher Herabsetzung desselben. Doch, 
ich will hier der eigenen Mittheilung des Herrn SchloUhauer über 
diesen Gregenstand nicht voigreifen und mich damit begnügen, 
angedeutet zu haben, dass auch beim Kaninchen Beziehungen 
zwischen der Wirkung der Schilddrüsenfütternng und der Schild- 
drüsenexstirpation bestehen, wie das für Mensch und Hund 
nachgewiesen ist. 

Herr A. Fiek warf die Frage auf, ia welchem Theile des Körpers wohl die 
Stfligenmg der Verhremraagsprosene daioh Thyreoidinrabstuis bewirkt werden 
möchte. Er meint, an die flfitsige Säftemasso könne man wohl kaam danken, da 

nach den bcnte allgemein angenommenen Vorstellnngen Verbrcnniing wesentlich 
nnr im lebenden Protoplasma stattfinde und zwar hauptsächlich in den Zellen des 
Nerven-, des Mnskel- und des Drnsen.systems. Dass die Einverleibnug von Thyreoidin- 
nbitans dia Verbraimnog in Nerven- oder HnidcriMllaB steigere, werde man • 
sohwerlioh Tarrnnthen nnd es sei daher wohl am wahrscheinliohsteB, dass die 
Steigerung des Verbrennungsprozesses in DrBsenaellen stattfinde, in welohen Drflsen^ 
leUen, darüber wagte Herr F. keine Yermnthang ansznsprechen. 

Herr Rieger weist darauf hin, dass diejenigen Menschen, von denen man 
annimmt, dass sie des Thyreoidin ermangeln, sei es in Folge obinirgischer Kx- 
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stirpation der Schilddrüse oder in Folge innerer Brkankang bekanntlich „myxöde- 
matös" seien, dass dieser Be^^riff aber ein Hehr unklarer sei, indem von }iu^a^ 
Schleim, aaf dermato - histologischen Wege, dabei nichts entdeckt werden könne, 
and dftn die In Eede itehende Hant-Beaelinffmiheit deslulli besser einfach »Is 
^dematdse beseichnet werde, womit denn aiisgedrHokt wftre, dass das ünterbant- 
-Gewebe jener abnormen Tndividaen abnorm stark mit Wasser dnruhtränkt seL 
Wenn nnn das I'mgekehrte, die übermässige Zufuhr von Schilddrüaen-Extract, 
wie in den Exjterimf nten, einen starken Gewichtsverlust bewirke, so dürfte für 
dessen Erklärung, uubeschadet der gleichzeitigen Möglichkeit einer stärkeren 
Aassebeidang von KoUenstoli; dooh in erster Linie an eine stftrkere Wasseraos- 
acheidnng an denken sein. Daas die Waaseranaseheidnng, in yerhftltnissmissis 
weiten Ctoenzen unabhängig von der Was serein fahr, grossen Schwankangen unter- 
liege, die vorläuäg nur auf innere Griiiule zurnckptfiihrt werden können, dies 
dftrfe er, nach nunmehr anderthalb Jahre hindurch fortgesetzten genauen Selbst- 
beobachtungen bestimmt behaupten. 



£. V. Riiidfleisclj: Kleiiieie Mtlieiluiigeii. 

B. demonstrirt das Gehirn eines Kydrocephalns internus. 
Interessant ist das Verhalten der Gyri. Sie sind znm grossen 
Theil in ihrer Mittellinie mit einem Salons secundarins versehen, 
so dass es aussieht, als ob dieses Gehirn wohl doppelt so viele 
Gyros habe als ein normales Gehini. Zur Erklärung dieser £r- 
acheinung weist er darauf hin, dass gegenüber dem centrifugai 
wirkenden Druok der hydrocephalisohen Flüssigkeit die normalen 
Snlei nicht die gehörige Tiefe erlangen könnten. Die Bildung 
der Sulci sei wesentlich als eine Faltung der Hirnrinde behufs 
Gewinnung einer grösseren Flä che nausdehnung anzusprechen. 
Sollte auf letztere dennoch nicht verzichtet werden, so musste 
durch die Anzahl der Sulci ersetzt werden, was ihnen ^ Tiefe 
abging. Dabei ist selbstverständlich der vom Schädeldach ge- 
leistete Widerstand der zur Faltung zwingende Moment. Nicht 
bloss die secundare sondern die Faltenbildung überhaupt unter- 
bleibt, wenn sich die Himblase unter der Einwirkung einer cen- 
. tralen Flüssigkeitsansammlung beliebig ausdehnen kann, wie ein 
Fall von Hydrocephalus excessivus bei einer Missgeburt zeigt, 
den der Vortragende demonstrirt. 

Zweitens demonstrirt Ii. eine Myofibroma uteri, in dessen 
Parenchym sich Nester von Granglienzelleu eingebettet ünden. 
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Der Vortragende hat von jeher sein Augenmerk auf etwaige 
nervöse V^orkommnisse in den Geschwülsten gerichtet, weil er 
die Ansicht aufgestellt hat, dass die geschwulstmässige Ent- 
fesselung des Wachsthumstriebes auf einer verminderten In- 
gerenz des Nervensystems auf die wuchernden Zellen beruht. 
So konnte ihm der vorliegende Befund nicht gleichgültig sein. 
Diese Ganglienzellen nun erweisen sich in der That mit den 
gewöhnlichen Attributen ausgerüstet. Der kreisrunde Kern mit 
der scliarfmarki rten Grenzmembran und dem heteroclu'omen, 
kugligen KernkÖrperchen, das rei(;liliche feinkörnige Protoplusma, 
der scharfe Grenzsaum sind vorhanden ; ebenso entsprechen die 
Grössenverhältnisse der ganzen Zellen und aller ihrer Tiieile voll- 
kommen dem typischen Durchsehnittsbilde. Auch die Einhüllung 
in leicht concentrisch geschichtete und schleil'eiiartig durch- 
ziehende Bindegewehsfa.-^cikel erinnert an gangliöse Anordnungen. 
Ich wäre dankbar, wenn mir jemand beweisen konnte, dass ich 
keine Ganglienzellen vor mir liätte. Nur eines fehlt ihnen: die 
Verbindung; mit Nervenfasern. Was ich bei den sorgfältigsten 
Zerzupfungen in dieser Richtung erzielen konnte, waren nur 
ganz kurze Protoplasmafortsätze, die mit plumpen Spitzen wie 
abgeschmolzen endigten. 

Drittens will der Vortragende die Gelegenheit beniitzen, 
auf die Frage von den Krebsparasiten zurückzukommen. Dass 
die Russer.schen Körperchen keine Parasiten sind, hat Herr 
Dr. Seifert erst kürzlieh hier au.^gesprochen. Die einzigen Körper, 
um (He es sich lohnt überhaupt zu tliseutieren, sind gewisse 
grosse Zellen, die sich im Innern der Krebszclleneylindtü- .sehr 
häufig vorfinden und die entschieden an Amöben erinnern. Am 
sichersten trilft man sie in Plattenepitheliomen, zumal der Lippe. 
Es sind sehr feinkörnige, fast homogen erscheinende Plasma- 
klumpen von .-^ehr wechselnder Gestalt. Im Ganzen rundlich 
sind sie doch gewöhnlich etwas verbogen und mit plumpen Fort- 
sätzen versehen. Man hat thatsächlich an ganz frisch unter- 
suchten Exemplaren Bewegungen beobachtet. Kerne können ganz 
fehlen, was gegen ihre zellige Natur sprechen würde, wenn man 
nicht hie und da Kernreste oder kleine Kerne fände. Sie lassen 
sich leicht durch Doppel lärbungen difi'erenzieren. Mit Biondi 
werden sie schmutzig braunroth durchgefärbt. Man kann sie 
dann an dünnen Durchschnitten der Krebszellencylinder meist in 
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der Mitte, im Bereich der Scbiclituiigskugeln gewahr werden. 
Man hat oft den Eindruck, als haben sie sieh zwischen den Zellen 
hindurchdrücken wollen und seien auf dem Wege hängen ge- 
blieben. Es ist deshalb nicht verwunderlich, dass einige Autoren 
keinen Anstand genommen haben, in ihnen wirkliche Plasmodien 
zu sehen und sie mit einem besonderen Namen zu versehen» 
Korotneff nannte sie „Rhopalocephalus" (Keulenkopf J. 

Man hat diesen Autoren trotzdem im Allgemeinen nicht bei- 
pflichten können. Dass diese Dinge an sich lange bekannt ge> 
Wesen and wiederholt beschrieben sind, ehe sie als Krebsparasiten 
angesprochen wurden, wird nicht überraschen* Sie sind ja gross 
genug. Ich will nur Virchow nennen, der sie im Jahre 1852 in 
seinem Archiv beschrieben und abgebildet hat. Seine Beschreibung 
der muthmasallchen Entstehung derselben kann auch heute noch 
cum grano salis auf Annahme rechnen. Er sagt: 

In einer grossen 2Selle mit granulirtem Inhalt wird eine 
Portion des letzten, vielleicht von einem untergehenden Kern 
aus, gleichmässig und wasserhell. Diese Portion zeigt yon 
Anfang an eine scharfe, ziemlich derbe Wand etc. 

Er hält das ganze für eine endogene Zelle. Das ist sogar 
besser als die Definition der Neueren, welche von Zerfall sprodukten 
sprechen. Wenn ich mir eine eigene Meinung erlauben darf, 
so geht sie dahin, dass sich in gewissen älteren, ausgewachsenen 
Epithelzellen ein Theil des Protoplasmas der Verhornung oder 
einer sonstigen peripher einsetzenden Nekrobiose entzieht und sich 
als nackter amöboider Körper noch eine Zeitlang am Leben erhält 
Möglich, dass diese Körper aus den umhüllenden Zellenmassen 
sich frei machen und die Neubildung an andere Stellen ver- 
pflanzen. Sie als thierische Parasiten anzusehen, halte ich nicht 
für geboten. 
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im Oknlomotorins-Kenigebiet mit Demonstrationen, pag. 124. 



XL Sitzung vom 25. Juni 1896. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitznng wird verlesen und genehmigt. 

2. Durch Herrn Schönborn wird Herr Generalarzt a. D. David Uli« 
m a u n zar Aufnahme als ordentliches Mitglied der Gesellschaft vor- 
geschlagen. 

8. Herr v. Kdlliker hUt seinen ugAflndigten Tortrag: Heber die neve 
Hypothese von Bamdn 'von der Bedentnng der Nenroglta-Blemente des 

Gehirns. 

Znr Disonssion sprechen die Herren v. Lenbe, v. Kölliker, 
Rieg e r, Fi ck. 



A. V. Kölliker: lieber die neue Hypothese von Ramte 
voD ier Beieatan; der Nearoslit-filenente des Gehirns. 

Herr Kölliker spricht über die Hypothese von S. Ramm, die 
den Gliazellen der grauen Substanz des Gehirns Contractilität 
zuschreibt und dieselben im Zustande der Ruhe, d. h. mit aus- 
gedehnten Fortsätzen, als einen Isolirapparat der Nervenströme 
betrachtet, im Zustande der Contraction dagegen, d. h. wenn ihre 

8 
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Portsätze eingezogen oder verkürzt sind, als einen Begünstiger- 
oder Vermittlungsapparat der Leistungen der nervösen Elemente 
ansieht. 

Herr K. kann sich mit dieser Hypothese unmöglich be- 
freunden und zwar aus folgenden Gründen: 

1) Hat Rnmon keinen Beweis für seine Annahme geliefert, 
dass die Grliazeilen der grauen Substanz contractil seien, 
denn die leicht zu constatirende Thatsache, dass die Glia- 
zellen in einem und demselben Gehirn in sehr verschiedenen 
Grössen und Formen vorkommen, i'ülirt doch nicht noth- 
wendig zu der erwähnten Annahme. 

2) Warum femer die cironmyascnlftren G-ltazellen contraotil 
sein sollen, ist noch weniger einleachtend und fehlt hier 
sogar jede Spur eines Beweises. 

3) Während die G-liazellen der grauen Substanz und der Ge- 
f&se contractil sein sollen, wird denen der weissen Sub- 
stanz nur die Aufgabe zugeschrieben, eine schlechtleitende 
Lage zwischen den Nervenfasern zu bilden. Da jedoch 
beiderlei Gliazellen denselben Ban besitzen und nach 
Allem, was man weiss, chemisch sich gleich verhalten, so 
ist nicht einsusehen, warum die einen contractil sein sollen, 
die andern nicht. Und in der weissen Substanz könnte ja 
die Gontractilität keine Rolle spielen. 

4) Wenn llanion nun ferner annimmt, dass dif Gliazellen 
willkürlich sieh contrahiren, so befindet er sich auf 
einem noch unsichereren Boden. Denn wie sollte der Willen 
auf die Gliazellen einwirken? 8oJIen etwa n;ewisse Neuro- 
dendren des Gehirns auf die Gliazellen einwirken und die- 
selben zur Contraction bringen? In diesem einzi<^ mög- 
lichen Falle würden alier doch nicht die Gliazellen sondern 
die Neurodendren die Hauptfaktoren bei den geistigen 
Thätigkeiten sein und wäre die f^anze Hypothese von dem 
Einflüsse der Gliazellen vollkomnien überflüssig. Denn es 
ist klar, dass wenn der Willenseinf^uss zuerst auf die 
Nervenzellen wirkt, derselbe auch genügen wird, um andere 
solche Zellen und ganze Gruppen derselben zu erregen 
und eine Einwirkung auf die Gliazellen ganz überflüssig 
wird. 
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Ala HanpteinwSnde betrachtet aber Herr K, elmual, dass 
die ContractilitSt der Gliazellen nicht naohgewieseti ist und dass, 
-wenn dieselbe da wäre, sie auch bei den Mementen der weissen 
•Substanz da sein müsste, wo sie keine Bolle spielen könnte. 

Im Anschlüsse an diese Darlegungen stellte Herr K. noch, 
"wie die grosse Mehrzahl der Forscher, den Satz auf, dass die 
Nervenzellen die Hauptfactoren der geistif^en nnd Nerven- 
thätigkeit überhaupt sind und nimmt derselbe ferner an , dass 
schon einzelne Nervenzellen ira Stande sind, alle diesen Ele- 
menten überhaupt zukomiTi enden Leistungen auszuführen und die- 
selben zu vermitteln, wie die bewusste Empfindung, die willkür- 
liche Bewegung, das Aufspeichern der äusseren Eindrücke oder 
das Gedächtniss, die Einwirkungen auf andere Zellen bei den 
Associationen u. s. w. 

Herr Bieger fheilt als sein« Meinims mit: dies, wie die Nenreglia-ZeUea 

"von dem spanischen Anetomen, so äberhanpt anch 2lie eigentlichen Nerven-Zelleo, 
speziell die in der Grosshirn-Rinde, in ihrer Bedeutung übers oh ätzt werden. 
Nach seiner Ansicht bedürfe man für diese weiter keiner Hypothesen ; sondern es 
genüge für das Verständniss ihrer Bedentang die oft'enknndige Thatsache : dasa 
in ihnen, als ohenisclien Retorten, die deshalb aoeh sehr reieh mit Blnt yersorgt 
seient die Bildnug deijenigen StofTe stattfinde, die für die Smtiirang der Nerven- 
fasern, für die Spannung und Contraction der Maskeln und (besonders Vorderhim- 
Zelleii und motorische Oblongata-Kernc) auch die Ernährung der Muskeln nn- 
entbehrlich seien. Weitere, mystische Eigenschaften brauche man den Zellen nicht 
zoznschreiben. Eine Zellen-Mytho logie, die von Zellen als Aafbewabrungs-Kammeru 
▼Ott Vorstellnngen rede, sei ▼Sllig ttberflflssig. Das Bftthsel der psychiaehen Ter- 
ginge kSante darch solohe Annahmen nicht im Mindesten anQseklSrt Verden. 
Die psychischen Vorgänge könnten genau so beschaffen sein, aoeh wenn es gar 
keine Nervenzellen gäbe. Für das natnrwiasenschaftlichc Verständniss der 
psychischen Vorgänge sei an ganz andere Dinge zu denken als an Zellen. Das 
Stndinm der Sprache aod der Maskel-Spannangen werde dariber viel eher Aaf< 
kiftmng geben. — Die landlinfige Vorstellang von in Zellen deponirten „Erinner- 
nnga-Bildem* eto. erhalte auch dnreh die pathologische Anatomie nicht die geringste 
Stutze. Denn auch den eifrigsten ■Hirnzellen-Forschern sei es, nach jahrelangen ver- 
zweifelten Bemühungen nicht g( luiigen, etwas riiaracteristisches und Stichhaltiges 
behaupten zu können selbst über solche Zustände, in denen die „Eriuuerang8>Bilder* 
die in den Zellen sitaen, als im höchsten Grade beeinträchtigt voranssnaetB<mw&ren, 
so bei der progressiTen Paralyse. — Wie die Philosophen frflher das »Ding an 
sieh'', so suchen heute die Nerven-Zcllen-Forscher die „Nervenzelle an sich*, die 
normal sein soll im Gt-gensatz zu krankhaft veränderten. Sie bedenken aber dabei 
in der Regel viel zu wenig : dass bei allen ihren Untersuchungs-Methoden dasjenige, 
was der Zelle nach .dem Tode wiederfäbrt, ungemein viel eingreifendere Ver- 
änderungen bewirkt als alles vor dem Tode Erlebte« Es können deshalb nie» 
mala «Nervensellen an sich" präsentirt weiden, sondern nur Präparate und Arte- 

8* 
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facta, fOr welche die Annahme, ihre etwaigen optischen Verschiedenheiten seien 
Fnnction von Rreignissen ante mortem viel weniger wahrsoheialich tat als die 
andere: sie seien Fnnction von Ereignisst'n post mortem. 

Herr v. Kvlliker bemerkt zu den Aeusäerungen des Herrn Prof, }\ie.ger, 'iass 
ihm nicht klar geworden sei, an welche Elemente der Herr College die Thätigkeiteu 
des QeliiniB gebnnden enohte, da er die Hemmellea «la eehr untergeordnete 
und flbeffltlasige Tkeile «naehe, dan er von einer Zellen-Hyfhologte rede nnd er^ 
klirOi dass für das natnrwissenschaftlishe Verständniss der psychischen Yorgängo 
an sranz anilero Dinge zu denken sei als an Zellen. In wiefern da» Studium der 
Sprache und dt-r Maskelspannnngen, wie Herr College Rieger glaube, über diese 
Vorgänge Aul'schlaüs geben könne, habe derselbe nachzuweisen auterlassen. 

Wu daa Stodiom der TerAudeningen der HirueUen in pntliologiaehen 
FiUen betreib, eo wiaio jeder Milaoakopiker wohl, daaa man bei Dentnng post- 
mortaler Erscheinung viHNiielitig sein aflaae nnd seien die in neuerer Zeit be- 
obachteten Verändernngen von Nervenzellen in Krankheiten unter Beräcksich- 
tignng dieser Verhältnisse gewonnen worden. Unter diesen Beobachtungen seien 
besonders die von Hammerberg auf sicherer Basis gewonnen and aligemein an- 
erkannt nnd spricht Herr JL die Ueberseagnng ans, dass es anch gelingen werde, 
bei der progressiTen Paralyse Verindemng der .Pyramidensellen nachsnweisen. 



XII. Sitzung vom 9. Juli 1896. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verleseu and genehmigt. 

2. Die Kosten IBr das jflngste Fest in TeitshOchheim sollen nach dam 
ToracSilage des I. Torsitsenden aof die Theilnehmer repartirt werden* 

3. Herr Generalarzt a. D. Dr. David TJUmann wird als ordentliches 

Mitglied in die (lesellschaft aufgenommen. 

4. Herr Wis Ii ce aas hält seinen angekündigten Vortrag: ^Ueber neno 
Isomeriefalle". 

Zar Discnasion spridit Herr Hantssoh. 



Wilhelm Wislicenis: Ueber iieao iMNDerieflUto* 

Nach der Strnkturtheorie mfisste es einen tertiären Allyl- 
alkohol geben, der mit dem Aceton isomer ist. Die folgenden 
Formeln zeigen das Bild dieser Art von Isomerie 



JO C -OH 

Aceton AUylalkohol. 
Man hat aber gefunden, dass jene Methoden, welche aller 
Voraussicht nach zu diesem Alkohol fähren sollten, statt dessen. 
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immer nur Aceton geben nnd man hat es nach dem Vorgange 
von Erlenmeyer [slIs eine allgemeine Regel betrachtet, dass die 
Hydroxylgruppe sich nicht an einem ungesättigten Kohlenstoff- 
atom befinden könne, dass vielmehr in allen diesen Fällen ein 
Uebergang in eine Carbonylgruppe, die eine Eigenthiimlichkeit 
der Aldehyde und Ketone ist| erfolge: 

O—OH 0=0 



C CH 

/\ /\ 

Nur bei den Phenolen nahm man eine derartige Umlagerung 
nicht an: 

H 
0 

HC C-OH 



II 

HC CH 

\ / 
0 
H 

Mit der Entdeekuns; des Acetessigesters trat die 
Frage nach dieser Isomerie aufs Neue in den Vordergrund des 
Interesses der Chemiker und hat bis in die Gegenwart eine 
grosse Reihe von experimentellen Forschungen und theoretischen 
Erörterungen hervorgerufen. 

Den Acetessigester betrachtete man als den Aethjlester der 
Carbonsänre des oben erwähnten Acetons: 

Ofle 

I 

CO 

I 

djOOCsHs 

Er ist eine ausserordentlich reaktionsfähige Substanz und 
hat dadurch der chemischen Synthese viel Dienste erwiesen. 
Bei den Arbeiten mit diesem Körper hat man nun die eigen- 
tbümliche Beobachtung gemacht, dass sich seine Derivate von 
zwei verschiedenen Formeln ableiten, die eben im Verhältniss 
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jener beim Aceton vermissten Isomerie stehen Es schien also, 
dass dem Aeetessigester zwei verschiedene Formeln zuzuschreiben 
seien^ nämlich die folgenden: 

L U. 

ho C-OH 

I I 
COOCjH« COOCaHft 

Ja man hat Beaktionen gefunden, bei denen swei isomere 
Produkte nebeneinander entstehen, von denen das eine sich von 
der Formel I, das andere von II sieh ableiten Ifisst. Dies ist 
a. B. der Fall bei der Einwirkung von Sfinreehloriden auf die 
Natrinmverbindimg des Acetessigesters , wobei Verbindnngen 
folgender Art nebeneinander entstehen: (B bezeichne den ana 
dem Sänrechlorid stammenden Sänrerest) 

I, n. 

I I 
CO 



I 

CHR CH 

I 

00G,H5 COOCsHb 



Wir sehen also, dass bei den Abkömmlingen jene von der 
Theorie vorausgesetzte Isomerie tbatsäcblich vorbanden ist, 
während sie beim Acetessigester selbst fehlt. Auch diese Er- 
scheinung ist bei den dem Acetessigester ähnlichen Verbindungen, 
die Laar -) in systematischer Weisu zusammengestellt hat, ganz 
allgemein. Erst mit der Substitution eines bestimmten Wasser- 
stoffatoms, das schon vermöge seiner Ersetzbarkeit durch Metall- 
atome einen ausgezeichneten Charakter besitzt, durch andere 
Atomgruppen (z. B. Säurereste) tritt die Isomerie zu Tage. 

Es muss daraus geschlossen werden, dass beim Acetessig- 
ester und den ihn ähnlichen Verbindungen jenes Wasserstoffatom 



1) Tu neaerer Zeit jbak man wuih. beim Aceton selbst analoge Verhiltniss» 

beobachteti können. 

i) BericUtu d. deatscb. ehem. Ges. 18, 64d; 19, 730. 
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eine grössere Bewegungsfähigkeit und Neigung besitzt, vom 
Sauerstüif zum Kohlenstoff und umgekehrt zu wandern, was in 
folgenden f^ormenbildern ausgedrückt sein soll : 

- C=rO — C— OH 



c 

/\ /\ 

Laar hat die Hypothese aufgestellt, dass dieses Wasserstoff- 
atom überhaupt nicht an eine bestimmte Stelle des Moleküls 
gebunden sei, sondern zwischen den zwei in Frage kommenden 
Stellen fortwährend hin und her oscillire. Dann hätte z. E. der 
Acetessigester überhaupt keine bestimmte Formel und man' 
müaste ihn etwa so schreiben : 

CHa 



CO 

da 



:00 Cg Hb 

Er benannte die so erklärte allgemeine Erscheinung j^Taii^ 
tomerie'^i was also soviel heissen soll, dass eine ckemische 
Verbindong sich bei Reaktionen so verhälti als ob sie in zwei 
isomeren Formen existirte und man nannte diejenige Form, die 
in Freiheit nicht za ezistiren schien, wohl anch die tantomere 
Nebenform. Gegenwärtig unterscheidet man auch Öfter die 
jyKeto-' oder »Aldoform'' von der ^Enolform'^j welche 
letztere die Hydroxylgruppe wie in den Phenolen enthält. Der 
Name ;,Tautomerie*^ ist für die Erscheiniliig in sehr yer- 
breiteteter Anwendung, während Xoor's Hypothese wenig An- 
hänger mehr 'zählt. Für andere Anschauungsweisen derselben 
Sache sind auch Namen wie Pseudomerie, Desmotropie 
und Merotropie Torgeschlagen und theilweise gebraucht 
worden, deren Erläuterung hier unterbleiben soll. 

Die heute am weitesten verbreitete Ansicht ist, dass Ver- 
bindungen wie der Acetessigester eine bestimmte Constitution 
besitzen und dass nur im Momente, wo Beaktionen sich abspielen, 
TJmlagerungen eintreten. 

Damit entsteht die Frage, welche von den beiden Formeln 
die richtige ist. Bezüglich des Acetessigesters sind gegenwärtig 
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die meisten Chemiker geneigt, die Ketonformel (I) anzunehmen, 
doch herrscht hierüber keine Uebereinstimmung. Nef z. B. ver- 
theidigt auch jetzt noch die Enolformel II und bezeichnet den 
Aoeteesigester dementsprechend als ß-Ozyorotonsäureester. 

Für andere Verbindungen Shnliclier Art, wie z. B. för den 
▼on dem Vortragenden entdeckten «Form jlessigester* wird 
▼on Clmsm nnd v. P&ihmaim die Enolform (II) (s. n.) auf Ghnuid 
liestimmter Beobachtnngen bcYcrzugt, während die der Ketoform 
entsprechende „Aldoform* als nicht ezistirend betrachtet wird 

L II. 

CHO CHiOH) 

I n 

CH2 CH 

I I 
COOCbA« COOCjHb 

Bei einem Derivat dieses letztern Esters ist nun von dem 
Vortragenden eine Beobachtung gemacht worden, die diese 
schwierig zu behandelnden Fragen in ein neues Stadium der 
experimentellen Erforschbarkeit rückt. Es hat sich nämlich ge- 
zeigt, dass bei dem Formylphenylessigester zwei scharf von 
einander unterschiedene aber leicht ineinander übergehende Formen 
erhalten werden können und eine ausführliche Bearbeitung hat es 
höchst wahrscheinlich gemacht, dass diese Formen thatsächlich 
in dem Verhältniss der vordem nirgends gefundenen Isomerie 
zu einander stehen, wie dies folgende Formelbilder zeigen: 

I n. 

CHO CH ^OH) 

I I 
COOC2H3 COOC, H5 

Aldoform Enolform. 

Ein ähnlicher Fall ist von Ciaisen an gewissen Triketonen 
aufgefunden worden. 

Die Eigenschaften der beiden Ester sind die folgenden : 
1) a-Ester, düssig, Sdp. 146» bei 25 rara Druck, d 15«/150 
= 1,12435. Die alkoholische Lösung wird durch einen 
Tropfen Eisenchlorid violett gefärbt (hat Formel II), 
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2) ß-Ester, krystallinisch, Schmp. 70o. i) d 200/40 = 1.271. 
Die alkoholische Lösung wird durch Eisenchlorid Eicht 
gefärbt (hat höciist wahrscheinlich Formel I). 

Es darf nan nicht unerwähnt bleiben, dass die Isomerie der 
JFormylphenylessigester auch noch auf eine zweite Art erklärt 
werden könnte, dass nämlich beiden Formen die Oonstitutions- 
formal II zukäme und dass sie im Verhältniss der sogenannten 
geometrischen Isomerie aneinander stehen, wie folgt: 

I. U. 

H.C.OH H.C.OH 

ii '! 
Cß H5 . C . COOC 2 H5 COO Ca . C . Ce H, 

Es kann nun hier nicht auseinandergesetzt werden^ bis zu 
welchem Grade es auf experimentellem Wege gelungen ist, die 
zweite Möglichkeit als unwahrscheinlich darzuthun und damit 
Beweise für die erste Erklärungsart beizubringen. Dies ist in 
einer in Liebig's. Annalen der Chemie (Bd. 291, 147 — 216) er- 
schienenen Abhandlung niedergelegt. Während für den a-£ster die 
Enolformel (II) erwiesen ist, ist fiir den ß-Bster immer noch die 
Möglichkeit nicht ganz ausgeschlossen, dass er nicht die Aldo- 
form, sondern ein geometrisches Isomere zu a ist. 

Abgesehen von diesen theoretischen Betrachtungen besitzen 
aber die beiden Isomeren ein besonderes Interesse durch das 
eigenartige Verhalten, das in vielen Fällen bisher unbekannte 
Erscheinungen zeigt. Das auffallendste ist, wie leicht diese 
beiden chemisch so sehr verschiedenen Körper sich in einander 
umwandeln. Während sie in ganz reinen hermetisch verschlos- 
senen Gefössen, wie es scheint, unbegrenzt lange unverändert 
bleiben, genügt ein sehr kleiner Anstoss, um den Uebergang der 
«inen in die andere Form hervorzurufen. 

Der «t-Ester wird allmälig fest, wenn man ein Kryställchen 
des festen ß'Esters einsäet. Da die erstarrenden Hassen die 
Eisenchloridreaction nicht mehr geben, so erhellt, dass ein Ueber- 
gang der a- in die ß-Form erfolgt ist. 

Der ß-£ster verflüssigt sich allm&lig, wenn er an der Luft 
frei steht. Es treten dabei eine schwache Gelblichfärbung^ ein 

1) Das Sühmelzeu erfolgt wegen des gleiokzeitigea Uebergangs in die 
a-Form anscharf. 
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starker Gerncli nach Ameisensäure und die Eisencbloridreaktion 
auf. Wabrscbeiniich ist os eine Oxydation durch den Sauerstoff" 
der Luft, die hier die Veränderung einleitet, die aber der Haupt- 
sache nach in einem Uebergang der ß- in die a-Form besteht. 

Diese Umwandlungen verlaufen sehr langsam und braacben 
Wochen und Monate. 

Eine Umwandlung der ß- in die a-Form erfolgt ancb und 
zwar rasch beim Erhitzen aof 70*. 

Auch in Lösung tritt eine gegenseitige Umwandlung ein 
and zwar verläuft diese rascher als Im nngel8sten Znstand, wenn 
anch snr Erreichung eines G-leichgewichts-Zustandes in der Regel 
mehrere Stunden erforderlich sind. 

Durch colorimetrische Versuche, die sich auf die Eisenchlorid- 
reaktion gründen, haben sich einige merkwürdige Beziehungen 
feststellen lassen. Vor Allem, auffallend ist, dass die Art und 
Menige des Lösungsmittels einen Eintiuss auf das Mengen- 
verhältniss der beiden Formen hat. 

Stärkere Concentration begünstigt allgemein die a-Form. 

In alkoholischen Lösungen ist bei einer gewissen Verdünnung' 
die ß-Form vorwiegend. 

In Benzol und Chloroform ist ausschliesslich die a-Form 
enthalten. 

Aether steht zwischen Alkohol und Benzol. Dieser Einflnsa 
der Lösungsmittel scheint demnach mit ihrer dissociirenden 
Kraft zusammenzuhängen, denn nach dieser Kraft, die durch die 
sogenannte Dissociationsconstante gemessen werden kann, ordnen 
sich die Lösungsmittel in derselben Reihe wie nach ihrer Be« 
günstignng der ß*Form. 

Bei chemischen Reaktionen geben die beiden Isomeren in der 
Regel identische Produkte, weil es nach dem Gesagten schwer ist, 
Reaktionen ohne umlagernde P^inflüsse d. i. ohne FIrwärmung 
oder ohne Lösungsmittel einzuleiten. Auch alle ^Substanzen, 
deren Wirkung darin besteht, dass sie sich zuerst an andere 
Körper anlagern, können keine verschiedenen Produkte liefern. 
Es gehören zu diesen Substanzen Ammoniak und alle Amine, 
auch das Phenylhydrazin. Nur bei momentan verlaufenden Ein- 
wirkungen, wo die TJmlagerung aus Mangel an Zeit nicht ein- 
treten kann, sind Unterschiede in dem Verhalten der beiden 
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Isomeren zu bemerken. Solche momentan wirkenden Substanzen 
sind vor Allem die Elektrolyte im Zustande der Lösung, also 
Salze, Säuren, Basen. Daher der Unterschied in dem Verhalten 
der beiden Körper gegen Eisenchlorid. Sehr bemerkenswerth ist 
auch die Wirkung von Kupferacetat. Eine alkoholische Lösung 
des a-Esters wird sofort gefällt, es scheidet sich eine schöne 
Kupferverbindung als grüner Niederschlag aus, der ß-Ester da- 
gegen bleibt zunächst unverändert und erst nach merkbarer Zeit 
(z. ß, einer Viertelstunde) tritt auch die Fällung der Kupfer- 
verbindung ein und zwar derselben, wie aus c(. Dies erklärt 
sich dadurch, dass der ß -Ester an sich unter diesen Umständen 
eine Kupferverbindung überhaupt nicht zu bilden vermag, es 
muss erst die Umlagerung in die a-Form eintreten und diese 
braucht eine bequem zu beobachtende Zeit* 

Das Kapitel der Metallverbindungen dieser JSster^ wie auch 
das Acetessigesters und aller ihm ähnlichen Körper bedarf einer 
besonderen Betrachtung. Dadurch, dass man nicht genügend 
scharf unterschieden hat zwischen den Formeln der freien Ester 
and ihrer Metallderivate sind viele Missverständnisse und Un- 
klarheiten in der Darohforschung des schwierigen Gebietes her- 
yorgemien worden. 

Gerade in dieser Hinsicht sind nun auch bei den Formyl« 
phenylessigestern eigenthfimliche VerhSltnisse beobachtet worden» 
£s liegt hier der bisher ganz yereinaelte Fall yor, dass es bei 
den Formylphenylessigestem auch isomere Metallyerbindungen 
gibt. Es ist dies ietber ein Gegenstand, der nicht den Kähmen 
des gegenwärtigen Vortrages fQllt. 

£s hat sich also gezeigt, dass bei einseinen Yerbindiingett 
die lange yermisste Isomerie wirklich ezistirti es bestehen beide 
Formen, deren Existensföhigkeit die Hypothese der Tantomerie 
Uberhanpt geläugnet hat. Die WanderangsfUhigkeit jenes Wasser» 
Stoffatoms, das in den beiden Formen eine verschiedene Stelle 
besetzt, ist also eine beschrankte. Sie wird erhöht durch Tem- 
peratursteigerung, durch den gelösten Zustand und beeinflusst 
durch die Anwesenheit anderer Agentien. 

Dass nicht bei allen Verbindungen die beiden Formen ge- 
funden werden können, hat sich aber auch gezeigt. Denn dte 
Methoden, die hei den Formylphenylessigestern snr Darstellung 
der beiden Formen als brauchbar befunden wurden, versagen 
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z. B. beim Acetessigester. Man kann annehmen, dass in diesen 
Pällen die Beweglichkeit des Wasserstott'atoms so gross ist, dass 
es unmöglich ist, die isomeren Formen zu fassen, dass also ein 
Zustand besteht, der sich der alten Anschauung von der Tau- 
tomerie nähert. Es scheint aber von der Natur der einzelnen 
Substanzen abzuhängen, wie weit dies der JB'ail ist. 



XU). Sitzung vom 23. Juli 1896. 

1. Dm P»itok<m dar Torigen Stitimg wiid TWlesen nod seaelimigt 

2. Herr Bftch liilt Min«n angekllndigtoa Vortrag : „Üober die LokalisatioiL 
In OkalonotoriiM'Kemgeblet, mit DemoBBtrationen**. 

Zar Discnssion sprechen die Herren: y. Lenbe, Baoh,T. Köllikeri 
Fick, V. Michel. Helfreieh, Lehmann, Bieber. 

3. Herr Schnitze hält seinen Angekündigten Yorilftg: j^Ueber den so- 
genannten Pithecanthrupus erectns Dubois". 

Zur Diäcuääiüu sprechen die Herreu ; v. Riad fleisch, Sohultze 
T. Kttlliker, Rieger, Fiok. 

4. Ein erneuter Torachlag, die Kotten ffir das Feit in Yeitslidchheim in 
Anderer Weise sn regeln, findet Oen^mignng. , 



L. fiacil: lieber die lokalis&tioii im Okalooiotorias« 
km^eUet mit Dmonstralimn. 

Vorläufige Mitteilung. 

Die Zahl der Veröffentlichungen und Untersuchungen über 
4ie Lokalisation im Okulomotoriuskerngebiet, d. h. über die Frage, 
welcher Endzweig des Okulomotorius und welche Zellgruppe im 
Kerngebiet desselben zusammengehören, ist bereits eine sehr 
grosse, kaum mehr zu übersehende. W^enn ich es trotzdem unter- 
nahm, dieses Thema von neuem zum Gegenstand einer grossen 
Eeihe grösstenteils experimenteller Untersuchungen zu machen, 
eo hatte dies einen doppelten Grrund: einmal ist die genannte 
Frage noch keineswegs in befriedigender und fibereinstimmender 
Weise gelöst, ferner habe ich eine Methode angewendet, die, 
wenn auch nicht im Prinzip, so doch in der Technik von allen 
f rfiher geübten abweicht. 
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Die Wege, welche uns zur Entscheidung der vorliegenden 
Frage offen stehen nnd welche alle bereits beschritten, sind 
folgende ; 

1) Die künisohe Beobachtung Yon NaclearlShmnngen. 

2) Die Beiznng verschiedener Stellen des Oknlomotorinskemea 
nnd die Beobachtung der hierauf eintretenden Muskelhon- 
traktionen. 

3) Die mikroskopische Untersuchung von intra vitam beob- 
achteten partiellen Nuclearlähmungen. 

4) DieExstirpation einzelner Augenmuskeln mit nachfolgender 
mikroskopischer Untersuchung des Okulomotoriuskernge- 
bietes, um zu sehen, welche Zellen der aufsteigenden De- 
generation verfalhm sind. 

Die klinischen Beobachtungen von Nuclearlähmnngen und 
die daraus gezogenen Schlüsse weichen ziemlich beträchtlich von 
einander ab, ebenso die Resultate der anatomischen Untersuchung 
von intra vitam beobachteten Nuclearlähmnngen. Ganz unbrauch- 
bar erwies sich, wie eigentlich a priori anzunehmen war, die 
elektrische Beizung verschiedener Stellen des kleinen Okulomo- 
toriuskernes. — Auch die G^^dden' sehe Methode: die bezüglichen 
Verhältnisse durch die aufsteigende Degeneration festzustellen, 
hat (mit den früheren Untersuchungsmethoden) keine wesentlichen 
Besultate ergeben. 

loh selbst bin bereits vor mehreren Jahren auf das Studium 
der Lokalisation im Okulomotoriuskern und den anatomischen 
Bau desselben überhaupt hingelenkt worden. Vor allem gab der 
Umstand dazu Veranlassung , dass ich den Okulomotoriuskern 
einer Patientin mikroskopisch untersuchen konnte, bei welcher 
intra vitam eine doppelseitige angeborene hereditäre Ptosis und 
eine Beschränkung der Beweglichkeit des Bulbus nach oben be- 
standen hatte. Die Untersuchung ergab zwar eine bedeutende 
Verschmälerung des rausc. levator palpebrae superioris, sowie 
des musc. rectus superior beiderseits, in dem Okulomotoriuskern 
jedoch, konnte keine Abweichung durch Vergleich mit vollständig 
normalen Ükulomotoriuskernen nachgewiesen werden ( ]V('i(jerfäch.e 
Färbung). — Ein gleich negatives Resultat ergab die .später mit 
derselben Methode vorgenommene Untersuchung eines angebornen 
Kryptophthalmos. 
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Zur Weiterverfolgung dieser Frage wurde ich durch die 
Mitteilungen NissVs, besonders durch dessen Befände am Facialis- 
kerne nach Ansreisanng des Nerven, bestimiDt. 

Ich ging 80 vor, dass ich bei Kaninchen den einen oder 
«ndem vom Oknlomotorins versorgten Muskel vollständig durch- 
schnitt und den vor der. Schnittfläche gelegenen Teil herausschnitt, 
dass ich die Lri» nnd den CiliarkSrper vollständig entfernte. 
Eine gewisse Zeit später tötete ich das Tier nnd zerlegte das 
Oknlomotorioskemgebiet in Schnittserien. Bezüglich der Fixier- 
ung, Härtung und Färbung, ging ich nach den Angaben Niss^s 
und V. Lenkoss^s vor. 

Lange. Zeit hindurch hatte ich eigentlich fast nichts als 
Misserfolge bedingt zum Teil durch mangelhafte Technik, bedingt 
zum Teil dadurch, dass ich nicht den richtigen Zeitpunkt traf^ 
an dem das Tier getötet werden musste, bedingt des weiteren 
dadurch, dass ich mich noch nicht genug in das Studium der 
normalen Zellstruktur vertieft hatte, bedingt des ferneren, wie 
ich gerne zugebe, durch eine gewisse Voreingenommenheit, indem 
ich mich durch die vorliegenden Angaben und Schemata bestimmen 
liess, eine zu scharfe Abgrenzung der zu einem Muskel ge- 
hörigen Nervenzellen anzunehmen. Ich brachte deshalb lange 
Zeit meinen Befunden ein gewisses Misstrauen entgegen und 
schob sie wenigstens teilweise auf die vielleicht an und für sich 
mangelhafte oder mangelhaft ausgeübte Methode. Vor ungeföhr 
einem Jahre war ich soweit, dass ich hinsichtlich des normalen 
Zellgefüges im Okulomotoriuskem leidlich gut orientiert war« 
dass ich eine brauchbare Methode ziemlich beherrschte und einen 
passenden Zeitpunkt (zum Töten der Tiere nach dem Versuche) 
gefunden hatte. Nun ging es rasch vorwärts. 

Von der NissTschen Methode bin ic;h im Laufe meiner 
untersucliungen ganz abgekommen und die Resultate , die ich 
heute mitteilen kann, habe ich durch Färbung mit einer ge- 
sättigten Thioninlösung, des weitern durch Färben mit Toluidin* 
blau (hiebei Sublimatfixierung) bekommen. Diese Methode hat 
vor der Ni^sFächen manche Vorteile, besonders aber den Vorzug, 
dass man hiebei das Objekt in Paraffin einbetten kann, wodurch 
die Möglichkeit gegeben ist, ganz feine Serien schnitte anzufertigen. 

Die in Folgendem in Kürze mitgeteilten Ergebnisse sind 
basiert auf die genaue Durchsicht einer grösseren Anzahl über- 
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einstimmender lückenloser Schnittserien des Okulomotoriuskern- 
^ebietes, aiif die Untersuoliiuig einer grössern Anzahl normaler 
und veränderter (?) Giliarganglien. Sie widersprechen yielfaoK 
der anfangs dieses Jahres erfolgten kurzen llitteilang von 
Bemheimer über dasselbe Theraa. — Die Ergebnisse sind: 

1) Durchschneidet man beim Kaninchen einen vom Okulo- 
motoiius versorgten, äussern Augenmuskel vollständig, so treten 
nacli einigen Tagen im Kerngebiet des Okulomotorius bestimmte 
Veränderungen der zugehörigen Ganglienzellen auf Veränder- 
ungen, welche bei nicht operierten Tieren nicht zu beobachten 
sind. Diese Veränderungen sind gleich denen, welche von Nissl 
am Facialiskern nach Ausreissnng dieses Nerven beschrieben 
sind, welche von mir bei den GaTiglienzellen der Netzhaut nach 
Ablösung dieser Membran früher beoba(!htet und berichtet wurden. 

2) Die in verschiedenem Grade auftretenden Veränderungen 
sind sehr deutlich bereits am 10. Tage zu beol)a("hten , treten 
jedoch wahrscheinlich auch schon einige Tage früher in die Er- 
scheinung. Bei Be^^inn solcher Untersuchungen möchte ich als 
den günstigsten Zeitpunkt zum Töten eines Kaninchens,, nach 
vorgenommener Maskeidurchschneidung , vorläuüg den 10.— 14. 
Tag bezeichnen. 

B) Es empüelilt sicli nicht, wie Bemheimer angiebt. den 
Muskel auszureissen, da man hiebei zu auagedehnte Veränderungen 
bekommen kann ; die Durchschneidung und Exstirpation des peri- 
pheren Muskelstückes i^euügt und gibt konstante Resultate. 

4) Das Gehirn muss ganz friscli zur Fixierung]; kommen. 

5) Räumt man die Orbita einer Seite vollständig aus, so 
bekommt man beiderseits im Okulomotoriuskerngebiet Veränder- 
ungen, welche auf der zugehörigen Seite stärker sind, wie auf 
der gegenüberliegenden, welche gegen vorn sich mehr und mehr 
auf die zugehörige Seite beschränken. 

6) Durchschneidet man den nuisc. rectus inferior, so treten 
Veränderungen in den Ganglienzellen derselben Seite auf und 
zwar sind am proximalen Ende des Kernes fast die Hälfte aller 
Zeilen in der ganzen Breite des Kernes verändert, nach ungefähr 
25 Schnitten (das Kerngebiet wurde stets in eine lückenlose 
Serie von 1 |i Sclniitten zerlegt) fangen die degenerierten Zellen 
an spärlicher zu werden. Man beobachtet jedoch solche bis in 
einige Entfernung vom Trochleariskern. Diese mehr vereinzelten 
veränderten Zellen liegen lateral und unten. 
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7) Durchschneidet man den musc. reeins anterior (internus), 
80 findet man Veränderungen, welche kurz vor dem Trochlearis- 
kem beginnen nnd in den distalen Kernpartieen lateral nnten 
liegen. Nach vorn nehmen die degenerierten Zellen zu, sowohl 
an Zahl als an räumlicher Ausdehnung, nur in den ganz dorsal 
gelegenen Partieen, sieht man keine Veränderungen. Im vordersten 
Drittel findet man sehr viele degenerierte Zellen, welche sich 
nicht scharf gegen die Zeilen des mnsc. rectns inferior ahgrensen 
lassen. — Es liegen demnach die zu den Nervenfasern des mnsc. 
lectns inferior und anterior gehörigen Ganglienzellen in der 
vordem ventralen Kemabteilnng. 

- 8) Nach Dnrchschneidnng des mnsc. ohliqnns inferior fand 
ich in den hinteren Partieen des Eemes ungefähr die Hälfte 
aller Zellen verändert, unverändert sind vornehmlich die lateral 
oben liegenden Zellen. Mit der nach vom zunehmenden Ver- 
breiterung sehen wir die veränderten Zellen hauptsächlich in 
der Mitte und zwar mehr auf der medialen Seite des Kernes. 
Nach vom nimmt mit der Verschmälerung des Kernes die Zahl 
der degenerirten Zellen ab, zuletzt sehen wir solche im medialen 
oberen Zipfel des Kemgebietes. In den vordersten 30 — 40 
Schnitten sind keine degenerirten Zellen mehr wahrzunehmen. 

9) Durchschneidet man den musc. rectus supeiior, so treffen 
wir die Veränderungen zum grössten Teil auf der entgegenge- 
setzten Seite. Dieselben beginnen direkt nach vom vomTroehleans* 
kern und liegen lateral oben. In den vordersten 66 Schnitten 
finden sich keine Veränderungen mehr. 

10) Entfernt man die Iris und das Corpus ciliare, so, treten 
im Okulomotoriuskemgebiet keine Veränderungen auf. Dahin- 
gegen finden sich wahrscheinlich Veränderungen im Ganglion 
ciliare. 
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0* Scbaltze: lieber den Pilbecaiitiiropus erectus Dabois. 

Vor zwei Jahren berichtete der Militärarzt der nieder- 
lindisch indischen Armee auf Jaya Dubai» Über sehr interessante 
Fnnde fossiler Knoehen ans dem Flnssbett des Bengawan auf 
Java, die dem Fliooän d. h. der jüngeren Tertiftnseit angehören. 
Der Finder deutete die Fmidobjekte als Teile eines ausgestor- 
benen Genus, in welchem wir eine Stomroform des heutigen 
Menschen yor uns haben, die er mit dem Namen des Pithecan- 
ihropus erectus oder des aufrecht gehenden Affenmenschen be< 
zeichnete. 

Bie IHiAois'schen Funde sind in vielen gelehrten G-esell- 
schafton besprochen worden, und haben die ersten Anthropologen 
und Anatomen ihre zum Teil recht verschiedenen Meinungen 
geSussert, als deren Besnltet im grossen und ganzen zu ver- 
zeichnen ist, dass die einen Autoren die Funde als vom Men- 
schen, andere als vom Affen, noch andere mit Dubois als von 
einer Mittolform herrührend auffassen. Dazu kommt noch, dass 
es nicht erwiesen ist, dass alle in Betracht kommenden Fund- 
stficke von einem Individuum herrfihren. Gefunden wurden: 
1) zwei obere Backzähne, 2) ein Oberschenkelbein und 3) eine ' 

9 
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Hirnschale. Die letztere ist das bei weitem interessanteste und 
wichtigste Stück, und glaubte ich bei der allgemeineu Bedeutung, 
welche dieser die höchsten geistigen Interessen des Menschen 
berührende Fund beansprucht, eine Besprechung hier anzuregen. 
Ferner bestimmte mich aber auch der Umstand, dass mir von 
Herrn v. Kolliker der ihm von Herrn v. Luschan in Berlin freund- 
liebst zugesandte Gypsabguss des Schädeldaches des Duhois' sehen 
Pithecanthropus zur Vorweisung gütigst überlassen wurde. 

Bevor wir auf das Schädeldach eingehen, sei in Kürze der 
beiden gefundenen Zähne und des Femur gedacht. 

Die Zähne, ein linker zweiter und ein rechter dritter oberer 
Molaris fanden sich in 1 — 3 Meter Entfernung von dem Schädel- 
dach in demselben Niveau des Sandsteines. Sie zeichnen sich vor 
menschlichen besonders durch die starke Divergenz der Wurzeln 
und die Form der Kronen aus. Sie schliessen sich hierin mehr 
den Zähnen der Menschenaffen an, von denen sie sich aber wieder 
in bestimmter Weise unterscheiden, besonders durch die im Ver- 
hältnis zu den dem mächtigen Kauapparat der Anthropoiden 
dienenden Zähnen gering entwickelten Kronen. 

Von den Zähnen kann man nur soviel sagen, dass sie recht 
gut zu der Calvaria gehört haben können, dass dies aber mit 
Sicberbeit nicbt zu entscheiden ist; ferner dass sie sehr wohl 
von einer dem Menschen nahestehenden ausgestorbenen Form 
berrfibren können. Mehr ist hierüber nicht auszusagen. 

Das Oberschenkelbein hat eine lebhafte Diskussion 
hervorgerufen. Die meisten Forscher haben das Femur für ein 
mensghliches erklärt. In der Länge und fast allen Formverhält- 
nissen stimmt es mit dem menschlichen überein. Von Duhois 
wurde als wesentliche Abweichung von einem menschlichen das 
Fehlen des planum popliteum angeführt, wodurch das untere 
Diaphysenende mehr cylindrisch erscheint. Das ist jedoch, wie 
die Betrachtung eines grösseren Materiales zeigt, als individuelle 
Yariatioii bei dem Menschen nicht so selten. Von Virchow wurde 
als wesentlicher Unterschied des DM^ois'schen Femur gegenüber 
dem menschlichen die sehr gestreckte Gestalt hervorgehoben; 
nach ihm ist die mfissige convexe Vorbeugung des menschlichen 
Femur ansserordentlich constant, und wegen ihres Fehlens ist 
Ftrdbw' geneigt, das Femur als einem ausgestorbenen grossen 
Affen angehörig zu deuten. IJebrigens ist an den Du^otVschen 
Abbildungen eine minimale OonvezitSt des Femur zu erkennen. 
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Nimmt man hinzu, dasa der Oberschenkel 15 m entfernt von der 
Calvaria gefunden wurde, so wird man mit Recht an seiner Zu- 
gehörigkeit zu dem Schädeldacli zweifelhaft. Jedenfalls hat der 
Oberschenkel,, soviel nach den Abbildungen zu schlie.ssen, alle 
wesentlichen menschlichen Merkmale. Ist er direkt als mensch- 
lich zu bezeichnen, so hat er dem tertiären Urmenschen an- 
gehört. Der obere Teil der Diaphyse zeigt einen exostotischen 
Auswuchs, der nach Dubais auf eine traumatische Periostitis 
zurückzuführen ist. — 

So wenig bestimmt nun aber die autgefnndenen Zähne und 
das Femur sprechen, um so deutlicher spricht der Hauptteil des 
Fundes, das Schädeldach. 

Das Schädeldach besitzt eine Reihe von Eigenthümlich- 
keiten, die es in typisclier Weise von dem Schädeldache des 
heutigen Menschen unterscheiden, und kann es nach den über- 
einstimmenden Aussagen unserer deutschen Anthropologen als 
ausgemacht gelten, dass es sich hier zunächst n i c h t u m ein 
Schädeldach handelt, das als menschlich im 
Sinne des heutigen Menschen bezeichnet wer- 
den darf. In dieser Beziehung steht die von Ihihois aufge- 
fundene Calvaria in direktem Gegensatz zu dem viel besprochenen 
Schädel aus dem Diluvium des Neandertluiles bei Düssel- 
dorf, von dem es als sicher gilt, dass sein Träger ein von 
dem heutigen Menschen nicht typisch unterschiedenes Indivi- 
duum war. 

Vor allem ist das javanische Schädeldach von einer Flach- 
heit, wie sie von keinem Menschenschädel bekannt ist. Hierzu 
kommt eine ausserordentliche Ausbildung des orbitalen Teiles 
des Daches in Gestalt einer starken vorderen und seitlichen 
Prominenz verbunden mit einer hochgradigen Engigkeit in der 
Schläfengegend, die den Schädel von sämmtlichen Menschen- 
schädeln, auch dem Neanderthaler, unterscheidet. Ein weiteres 
weniger bedeutsames, aber gleichfalls pithekoides Merkmal des 
javanischen Schädeldaches ist das Vorhandensein einer gelegent- 
lich auch bei Menscheuschädeln vorkommenden queren Prominenz 
nach hinten zwischen dem oberen Teile der Hinterhauptschuppe, 
dem Planum occipitale, und dem unteren, dem Planum mediale, 
nach hinten, des sogenannten Torus occipitalis. Hierin stimmt 
der Schädel z. B. ganz mit dem Abguss des jungen Gorillaschädels 
überein, den ich Ihnen hier zeige. 

9* 



Digitized by Google 



132 Sitsongsberlohte d«r pbjrtikftl.«]ttedioitt. QeseUsohad. Jalurg. 1896. 



Alles in allem sind wir also gewiss berechtigt, zu sagen, 
das vorliegende Schädeldach ist kein menschliches im Sinne des 
heutigen Menschen. Ist es aber dann das eines Affen? Wir 
finden zahlreiche pithekoide Merkmale an dem Schädeldache, wie 
die Flachheit die starke Entwicklung des Orbitalteiles und 
dessen Engigkeit, Diese Thatsachen haben denn auch Männer 
wie Virrhow und Waldcf/cr bestimmt, den Schädel direkt für einen 
Affenschädel und zwar sogar speciell für den eines grossen 
Gibbon zu erklären. 

Betrachten wir die hier aufgestellten Schädel der Anthro- 
poiden, so müssen wir bei unbefangener Beurteilung sagen, dass 
zwischen diesen Schädeldächern und dem javanischen Schädel 
doch recht bedeutende Unterschiede obwalten und dass der Grösse 
und dem ersten Eindrucke nach dies Schädeldach wie ein 
menschliches erscheint. Kein uns bekannter lebender oder 
fossiler Affe besitzt eine Hirnschale, die auf eine gleiche Schädel- 
capacität schliessen Hesse. Buhois hat diese für seinen Fund 
auf 900— 1000 com bereclinet. Demgegenüber steigt die Capacität 
der Anthropoiden - Schädel nur höchstselten über 500 com, und 
gerade dieser enorme Unterschied in der Schädelcapacität ist 
e.s, der uns berechtigt, dem Schädel entschieden menschlichen 
Charakter neben den pitliekoiden Merkmalen zuzusprechen. 

Was die Annahme angeht, dass in dem javanischen Schädel- 
dach das eines grossen Gibbons vorliegen könnte, so hat Dubois 
richtig abgeleitet, dass ein Aft'e mit einer Schädelcapacität seines 
Pithecanthropus ein Tier sein müsste, gegen das die grössten 
Gorillas Zwerge wären. Uebrigens genügt die Tliatsache, dass 
nach all unseren Kenntnissen ein Affe mit einer 1000 ccm er- 
reichenden Schädelcapacität undenkbar wäre. Ein solches Indi- 
viduum könnte man bei solcher Hirnschale nach allem was wir 
unter einem Allen verstehen, niemals einen Affen nennen. 

Formulieren wir nach dem gesagten unsere Auffassung: 

Es liegt ein wohl aus dem Tertiär stammendes, also durch 
sein Alter säramtliche bisher bekannten Schädeklädier w^eit über- 
ragendes Schädeldach vor, das in bisher gänzlich unbekannter 
Weise affenartige und menschliche Eigen.scliaften vereinigt. Ein 
Menschenschädel in dem iieutigen Sinne ist es ebensowenig als 
das Schädeldach eines Anthropoiden. Ob wir das Schädeldach 
einem Pithecanthropus oder als dem tertiären Urmenschen an- 
gehorig bezeichnen, halteich für nebensächlich. Immerhin würde 
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ich die Beseicliniing ^Sclildeldach des tertiären ürmensclieiL** 
vorziehen. Es ist dann vorläufig Geschmaoksaolie des einzelnen, 
ob er jenen Urmenscli dem heutigen Menschen oder dem heutigen 
Anthropoiden ähnlicher auffassen will 

J>ie Aufstellung des Genus Pithecanthropus scheint mir 
schon deshalb verfrüht, als es sich nur um eine Hirnschale 
und um zwei nicht vollkommen sichei: dazugehöiige 2«ahne 
und ein Femur handelt. 



XIV. Sitzung vom 31. Oktober 1896. 

1. Das Protokoll der vorigen Siteong wird verleüen und genehmigt. 

2. Herr Boveri hält atinm angekttndigtea Yortmg; «Bemerkangen sa i 
Physiologie der Kern- und ZeUUieilnitg*. 

Znr Discassion spreehen die Herren: Heidenliain, Boveri, 
Fiok, Lehmann. 



Tk Boveri: Zar PhysMosh der Ken- nd Zelltellug. 

Mit 5 Figuren In Phototypie. 

Die Eigenschaften der !Seeigel-Eier, welche gestatten, diese 
Zellen in der verschiedensten Weise oxperimentoll zu beeiniiussen, 
liaben schon manche wichtige Fürdcrnng unserer Einsicht in die 
Pliysiologie der Teil ungs Vorgänge ermöglicht, wie vor allem aus 
den Arbeiten von 0. u. R. Ilertivifj, dann aus gewissen Versuchen 
von Driesch, J. Loch, Morgan u. a. ersichtlich ist. Auch im 
Folgenden sollen einige Resultate mitgeteilt werden, die an See- 
igel-Eiern, dadurch, dass deren normale Eutwicklung irgendwie 
gestört worden war, gewonnen sind. 

I. Als ich, behufs Erzeugung von Bastardlarven. gemein- 
sam mit Herrn Prof. Dr. F. Mac Farland kernlose Eibruchstiicke 
verschiedener Seeigel - Arten mit Samen anderer Arten be- 
fruchtete ereignete es sich bei einer Kreuzung zwischen 
Echinus microtub. (7 j und Strongyloreiitrotus lividus (rf), dass 
an fast sämmtlichen von mir isolierten kernlosen Fragmenten, 
weiche monosperm befruchtet waren, bei der ersten Teilung die 
gesammte — von dem eingedrungenen Spermatozoon stammende 
— Kern Substanz in die eine Tochterzeile gelangte, während die 

1) Ober die Ergebnisse dieser TJntersnolinngen werdan Herr Pnrf. Mac Far* 
Usnd nnd ich an anderer Stelle berichten. 
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andere nur ein Centrosoma erhielt i). Damit ist also der Fall 
gegeben, dass eine in Bezug auf ihr Protoplasma 
vollkommen normale, mit einem normalen Gentro- 
soma ausgestattete Zelle, die die Tendenz einer 
rapiden Vermehrung in sieh trägt, ihres Kerns 
beraubt ist* Und dazu kommt als besonders günstiger Um- 
stand für die Beurteilung der Schicksale dieser kernlosen Zelle, 
dass ihr in der anhängenden kernhaltigen Schwesterzelle das 
denkbar beste normale Gontrolobjekt gegenfibersteht. 

Bezeichnen wir von den beiden Blastomeren die kernhaltige 
mit A, die kernlose mit B, so teilt sich A ganz regulär weiter, 
ihre Abkömmlinge ordnen sich weiterhin, wie bei der normalen 
Furchung, epithelial an und es entstehen schliesslich kleine ge- 
schlossene Blastulae, von denen ich eine drei Tage am Leben 
erhielt» ohne dass sie sich weiter entwickelte. 

Die Zelle B verhält sich zunächst ganz entsprechend; in 
genau gleichem Rhythmus wie in A teilt sich ihre Astrosphäre 
und es entsteht ein Amphiaster, der im Leben von demjenigen 
in A sich nur dadurch unterscheidet, dass letzterer zwischen 
den beiden Polen einen homogenen kSrnchenfreien Bereich er- 
kennen lässt, der durch die Kernspindel bedingt ist. Während 
sich aber nun in A zwischen den beiden Astrosphären die Durch- 
schnfirung des Protoplasmas vollzieht, kommt es in B in ktiinem 
einzigen der von mir verfolgten etwa 20 Fälle zu einer Zell- 
teilung, eine Thatsache, auf die ich unten näher eingehen werde. 
Die beiden Astrosphären verhalten sich jedoch weiterhin ganz so, 
wie wenn die Teilung eingetreten w^^ Sie vermehren sich 
auf 4, 8, 16 u. 8. w., genau entsprechend der Vermehrung der 
Blastomere A, so dass schliesslich die noch immer einheitliche 
Protoplasmamasse B dicht und ziemlich gleichmässig von Strah- 
lensonnen durchsetzt ist. 

Daraus ergibt sich erstens, dass die in bestimmten 
Intervallen eintretende Zweiteilung des Centrosoma» 
die Entfernung der Tochtercentrosomen von ein- 
ander, die Ausbildung und Bfickbildung der 
strahligen Protoplasma- Anordnung vom Kern 
vollständig unabhängig sind. 

1) Die Eatstehang dieser Abnormität und die Einzelheiten des weiteren 
Yerlanfs werden in eioer Arbeit, mit welcher Frl. M. I. (yGrady im hiesigen 
sooloifisolieB Institut beschäftigt ist, davgelegt werden. 
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Wenn also Bhum^hr^') in seinem interessanten Versaeh, 
die Teilungsmecbanik zn erklären, dem Kern eine wichtige 
mechanische Bolle bei der Teilang der AstrosphSre suschreibti 
so nötigen die erwähnten Thatsaohen, diesen Teil seiner Erklär- 
ung fallen zu lassen. 

Zweitens lehrt unser Fall, dass die fortgesetzte Zweiteilung 
der Centrosomen, die normalerweise za einer entsprechenden Yer- 
mehmng der Zellen führt, samt den an die Gentrosomenteilung 
geknüpften Veränderungen des Protoplasmas, auch dann statt« 
findet, wenn die Zellteilung unterbleibt; wobei die Yergleichung 
mit der sich teilenden Sohwesterzelle ergibt, dass selbst der 
Rhythmus, in dem sich die Centrosomen vermehren, durch das 
Unterbleiben der Protoplasmateilung nicht gestört wird. 

Auch dieses ist eine Thatsache, welche bei Versuchen, die 
Teilung der Astrosphären oder gar die der Centrosomen selbst 
mechanisch zu erklären, eingehende Beachtung yerdient. 

II. Die fortgesetzte Teilung der Astrosphären in einer kern» 
losen Zelle illustriert in äusserst klarer Weise eine Erscheinung, 
die ich als Dualismus der Eernteilungsphänomene 
bezeichnet habe>), dass nämlich bei der normalen Teilung zwei 
cyklische Prozesse : die Metamorphose des Kerns und die Teilung 
von Centrosom und Sphäre, in anscheinender Unabhängigkeit 
neben einander hergehen, um in einem bestimmten Stadium ihres 
Verlaufs in Beziehung zu einander zu treten und sich dann 
wieder von einander zu lösen. Die Frage, von wo aus dieses 
für den normalen Fortgang der Teilung notwendige Zusammen- 
treffen reguliert wird, dürfte im Anschluss an das oben Hit- 
geteilte wenn auch nicht lösbar sein, so doch immerhin eine 
Erörterung verdienen. 

Auszuschliessen ist die Annahme, dass vom Kern ein Eeiz 
ausgeht, der die Centrosomen zur Thätigkeit anregt; denn es 
hat sich oben gezeigt, dass diese Organe der ZeUe sich beim 
Fehlen des Kerns nicht anders verhalten als sonst. Die zweite 
Möglichkeit ist die, dass der Kern vom Centrosom aus ver- 
anlasst wird, seine Vorbereitungen zur Teilung zu beginnen. 
Die Entscheidung hierüber könnte an Zellen gewonnen werden, 
die, in allen übrigen Stücken zur Teilung geneigt, ihres Cen- 

1) L. lihumbler, Versach einer mechanischen Erklärung der indirekten Zell- 
lind Kernteilung. I. Arch. tdr Entw.-Mei-h. Bd. III. U. 4. 1896. 
«) Soven, Zellen-Stadien, Heft II. löäS. pag. 186. 
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trosoms beraubt wären. . Zwei Fälle dieser Art habe ich fr&her 
für das Ei von Asoaris megalocephala beschrieben (vgl. Zellen- 
Stadien, Heft p. 169, and: lieber das Verhalten der Centro- 
somen bei der Befrachtung des Seeigel-Eies etc. Verh. d. Pfaysikal.- 
med. Gesellschaft zu Würzburg. N.F. Band 29. 1895^ pag. 20). 
In dem ersten Fall war das eingedrungene Spermatozoon ans 
einem nicht erkennbaren Grund unverändert in der Peripherie 
des Eies liegen geblieben. Trotzdem ist die Bildung der 
Bichtangskörper in ganz normaler Weise vor sich gegangen, 
ond der Eikern hat die für die erste Fnrchnngsspindel bestimmte 
Metamorphose durchgemacht, er steht kurz vor der Auflösung» 
Von Oentrosomen und Astrosphären ist in dem Ei nichts zu 
finden. — Von gleicher Art, aber in gewisser Hinsicht noch 
klarer, ist der zweite Fall, indem hier der — allerdings ab* 
norme -- Ablauf der Iteifungsprozesse und die Ausscheidung der 
Perivitellinhnllen zwar einen £eiz von Seiten eines Spermato- 
zoons voraussetzen, trotzdem aber, wie die Zahl der Chromosomen 
mit Sicherheit behaupten lässt, kein Spermatozoon in das Ei 
eingedrungen ist. Auch hier haben die weiblichen Kernelemente 
die typische Metamorphose erlitten: sie liegen in Gestalt der 
für die Furchungsspindel von Ascaris meg. charakteristischen 
Bänder direkt im Protoplasma. Aach|in diesem Ei fehlen Centro- 
somen und Astrosphären. 

Die Bedeutung dieser beiden abnormen Eier für unsere Frage 
liegt nun darin, dass damit bis zu einem gewissen Punkt die 
Unabhängigkeit der Kernmetamorphose vom Centrosoma fest- 
gestellt ist. Denn es darf als erwiesen angesehen werden, dass 
das reife Ei von Ascaris kein Centrosoma besitzt, und dass die 
beiden Polkörperchen der ersten Furchungsspindel von einem 
dem Spermatozoon zugehörigen Centrosoma abstammen. Schon 
im ersten der beiden mitgeteilten Fälle tritt dieses Sperma- 
centrosoma nicht in Thätigkeit, im zweiten fehlt es überhaupt. 
Die Auslösung, welche den Prozess der Hichtungskörperbildung 
zum Ablauf bringt, genügt also, um das Chromatin des Eikerns 
bis in jenen Zustand zu führen, in dem dasselbe in die erste 
Furchungsspindel eintreten soll. Leider lässt sich nicht sagen, 
wie diese Eier sich weiter entwickeln. Würden die gebildeten 
Chromosomen nach erfolgter Spaltung in den Gerüstzustand 
zurückkehren und der so gebildete ruhende Kern nach ent- 
sprechender Zeit sich abermals zor Teilung vorbereiten, so 
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bestände für den Cyclns der Keinmetamei^hose eine ebenso 
vollständige Unabhängigkeit vom Gentrosoma, wie sie oben in 
umgekehrter Richtung nachgewiesen worden ist. 

Es könnte scheinen» als wenn die Lücke, die hier bleibt, 
durch eine interessante Beobachtung ausgefüllt würde, die 
Zitier 1) kürzlich an einem Seeigel-Ei gemacht hat. Schon früher 
haben 0. und R Herkoig% als sie durch Behandlung befruchteter 
Seeigel-Eier mit Chloral die Vereinigung von £i- und Sperma- 
kern verhinderten, gefunden, dass der Eikern für sich 
a l le in in eine eigentümliche Teilungsfigur übergeht; Hertwig^) 
konnte später zeigen, dass sich auch in unbefruchteten 
Seeigel-Eiern durch Behandlung mit Strychnin mitotische Prozesse 
am Eikern auslösen lassen. Dass das Strychnin hiebei — abge- 
sehen vielleicht von gewissen schädigenden Kebenwirkungen — 
lediglich den Beiz ersetzt, den normaler Weise das eindringende 
Spermatozoon ausübt, hat nun ZiegUr dargethan, indem er fest- 
stellen konnte, dass in einem Ei, welches nach der Befruchtong 
durch Andrangen an einen Baumwollfaden mechanisch so in zwei 
Stücke zerteilt wurde, dass das eine den eingedrungenen Sperma- 
kopf, das andere den Eikern enthielt, eine mitotische Metamor- 
phose dieses Kerns stattfindet. Ich bemerke dazu, dass man die 
Beobachtung Ziegler'St die durch einen wahrscheinlich seltenen 
Zufall ermöglicht war, sehr leicht bestätigen kann, wenn man 
ftriscli befruchtete Seeigel -Eier durch Schütteln fragmentiert. 
Der Zerfall tritt sehr häufig so ein, dass eines von den Bruch- 
stücken lediglich den Eikern enthält. In vielen Fällen dringt 
in ein derartiges Stück nochmals ein Spermatozoon ein. Ist dies 
aber nicht der Fall, so zeigt sich das Gleiche, was Ziegler be- 
obachtet hat: der Eikern vergrössert sich, löst sich dann auf 
und erscheint wieder. Ziegler sah so den Eikern drei Mal ver- 
schwinden und wieder auftreten und obgleich seine Beobachtung 
wie auch meine bestätigenden Erfahrungen sich bisher nur auf 
lebende Objekte beziehen, kann es doch keinem Zweifel untwliegen, 
dass dieses Verschwinden und Wiedererscheinen des Eeros von 
der typischen Metamorphose der Kernsubstanzen begleitet ist. . 

M, E. Ziegler, Einige licobachtungeu zur £utwickluag8gesubicht0 der 
Eehinodenn«!!. Verh. d. Deatselien Zoolog. GeMlIsehftft 1806. 

2) 0. Q. R. Ufri:i-i>j, üeber den Befrachtungs» und Teilangsvorguig dos 
tierischen Eies unter dem Einflnss änssfirer Agentien. Jena 1887. 

Ii. Herttotg, Ueber die Eatwicklang des aubefrucbteten Seeigei'Eies. 
VestMlirilt t C. Qegwbimt, Leipzig. 1886. 
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Allein eine ünabliängigkeit dieser Eernmetamorphose vom 
Gentroaoma ist damit nicht erwiesen. Denn ans den Elrscbein- 
nngen, die 0. nnd B. Hertwig und besonders neuerdings R, Hertwig 
nnd ZiegUr bei dieser selbständigen Metamorphose des Eikerns 
festgestellt haben, geht mit aller Sicherheit hervor, dass diesem 
Kern ein Centrosoma beigesellt ist, mag man dieses, 
bezw. sein Aeqnivalent, nun mit JB. Hertmg in dem achro- 
matischen Kerngerüst sehen, oder ein typisches (radimentSres) 
Gentralkörperchen annehmen, wie ich dies frfiher mehrfach 
vertreten habe und welcher Auffassung sich auch ZiegUr an- 
schliesst 

Also nur, wenn sich die Entdeckung ZiegUr's auch f&r Eier 
bestätigen wfirde, denen sicher kein Gentrosom zukommt, würde 
sie lür das aufgeworfene Problem von Bedeutung sein. Was 
wir vorläufig über dasselbe sagen können, dürfte sich folgender- 
massen formulieren lassen: Der Anstoss zur Einleitung 
der Teil ungsprozesse ist entweder durch einen 
bestimmten Znstand des Protoplasmas bedingt, 
indem dieser Z ustand direkt sowohl auf den Kern 
als auch auf das Gentrosom wirkt, so dass sich an 
beiden unabhängig von einander die zur Teilung 
führenden U m Wandlungen abspielen. HiefQr sprechen 
meine Beobachtungen an Ascaris. Falls man aber diesen als zu 
fragmentarisch kein Gewicht beilegen will, so wäre die zweite 
Möglichkeit, dass jener Zustand des Protoplasmas 
direct nur auf das Gentrosoma und erst durch 
dessen Vermittlung auf den Kern einwirkt. Aus- 
geschlossen dagegen ist nach dem oben Gesagten die dritte 
Möglichkeit, dass der Kern es sei, der die Umbildangen der . 
Gentrosomen veranlasse. 



>) Es kann hier nicht meine Aufgab« sein, iMeae Frage, die in der neuen 
wichtigen Arbeit von J{. Ilerfiriij ausführlich behai d'jlt wird, weiter zu discntieren. 
Doch muchtü ich, um guwisseu Missverstäuduisseu icu begegnen, ausdrücklich bc- 
merken, dass ich auf Grand der neueren Erfiihrongen an Protozoen, gleich vielen 
anderen Aatoren, der Ansieht hin, das« das» was uns im Cenirosom der Meta^ 
soSozelle als ein morphologisch nnd physiologiseh vom Kern ganz unabhängiges 
Zellenorgan entgegentritt, bei gewissen Protozoon einen Teil des Kerus darstellt 
und dass ich also in diesem Sinn gleichfalls einen niicleären Ursprungties Gentro- 
aoms vertrete. Aach halte ich es für möglich, dass es Metazoüa- Kerne gibt, 
die anf diesem primlttven Zostaad ▼erharren. Im Uebrigen stehe loh noch gans 
' aaf dem Standpankt» den iek in meiner letzten Arbeit (p. 24) dargelegt habe. 
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in. Vor 8 Jahren bat 0. lUM die Hypotliese aufgestellt, 
dass die Zugfasem, welche die Tocbterchromosomen mit ilirem 
Centrosoma verbinden, bei dem TJebergang des Kerns zur Snhe 
nicbt rückgebildet werden, sondern nur ihren Znstand ändern 
und dadurch für uns unkenntlich werden. So sei jeder einem 
Ghromosoma entsprechende Gerttstbezirk dauernd an das Gentro- 
soma gebunden. Die Bildung der neuen Teilungsßgur vollziehe 
sich dann in der Weise, dass bei der Teilung des Gentrosoma 
auch jene Fidohen sich entsprechend der LSnge nach teilen, 
wodurch jedes neu zum Yorschein kommende Ghromatinelement 
von vom herein mit den beiden Polen in Verbindung stehe. 
Damit wäre eine der wichtigsten Erscheinungen der Kaiyokinese 
in einfachster Weise erklärt. — Schon bevor Eabl diese Auf- 
fassung dargelegt hat, hatte ich Beobachtungen an Ascaris-Eiem 
verSffentlicht und daraus Schlüsse gezogen 2), welche der Babl- 
sehen Hypothese direkt entgegengesetzt sind. Besonders die 
Analyse der Teilungsfiguren mit mehr als zwei Polen führte 
mich zu dem Resultat, dass die Bindung der Chromosomen an 
die Gentrosomen nicht in irgend welcher Weise vorausbestimmt 
sein kann, sondern dass sie bei der Ausbildung der Teiluiigsßgur 
neu entsteht, und dass es bei Anwesenheit von mehr als zwei 
Gentrosomen vom Zufall abhängt, mit welchen zwei Polen ein 
Kernelement in Beziehung tritt. 

Ich habe min diese Verhältnisse an Seeigel-Eiern von Neuem 
einer Prüfung vinterworien, weniger mit liücksicht auf die Hypo- 
these Rabis, für welche, wenn sie auch manchen Orts noch zur 
Erklärung der karyokinetisehen riuiiiuuieiie herangezogen wird, 
kaum irgend eine I^eobaehtung in s Feld zu führen sein dürfte, 
als vielmehr weil die Frage nach den Gesetzen, unter denen die 
Verbindung der Kerneleraente mit den Centrosoraen zu Stande 
kommt, sich mit einem viel tieferen Problem berührt, nämlich 
dem der sog. qualitativ ungleichen oder erbungleichen 
(d i f f e r e n t i e 1 1 e n ) Jv e r n t e i 1 u n g ( Iluux, Weismatui). Soweit 
wir mit unseren optischen Hilfsmitteln erkennen können, stellen 
sich je zwei Schwcsterchromosonien als identisch dar. Da aber 
unser Urtheil bei diesen winzigen Körperchen kaum weiter reicht 
als auf die Grösse und Form, so ist nichts gegen die Annahme 

») C. Maölf Ueber ZeUteilung, Anat. Anz. Jahrg. 4. 1889. 
^ Bcveri, Zellen-Stadien, Heft II. pag. 98 £, pag. 180 ff. 
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einzTtwenden, dass bei der Spaltung eines Chromosomas ver- 
schiedenwertige Stücke in ganz bestimmter Weise auf die beiden 
Hälften verteilt werden. Diese qualitativ ungleiche Teilung 
spielt bekanntlich in den theoretischen Ausführungen von Boux 
und Weismam eine wichtige fioUe und der Streit, ob sie not- 
wendiger Weise angenommen werden müsse oder nicht, ist 
vielleicht der bedeutungsvollste in der jungen Wissenschaft der 
Entwicklungsphysiologie. JSs muss daher von Wert sein, wenn 
es gelingt} ganz unabhSngig von den Meinungen, zu denen der 
Ablauf des ontogenetischen Geschehens geführt hat, Kriterien 
aufzufinden, welche im einzelnen Fall die Existenz einer erb- 
ungleichen Kernteilung beweisen oder ausschliessen. 

Ich glaube, dass solche Kriterien sowohl für die Hypothese 
einer differentiellen Kernteilung, als auch für die oben erwähnte 
BM*BchB Hypothese in den experimentell herzustellenden mehr- 
poligen Teilungsfiguren gegeben sind. Die Anordnung des 
Chromatins in diesen Figuren lässt zunächst keinen Zweifel, 
dass die Verbindung zwischen den Centrosomen und den Kern- 
elementen bei jeder Teil ung neu entsteht. Ein Beispiel mag 
genügen. Die beistehende Figur zeigt ein disperm befruchtetes 

Seeigel -Ei. Jedes Spermaoentro- 
soma hat durch Teilung 2 Pole 
a| und b], as und b^ geliefert. Das 
gesammte Chromatin ist zwischen 
dreien der vier Pole zu äqua- 
torialen Platten angeordnet. Der 
vierte Pol b| steht mit keinem 
einzigen Kernelement in Verbind- 
ung. Daraus folgt, dass die Chro- 
mosomen des einen Spermatozoon 
eine Verbindung mit einem Centro- 
som eingegangen haben, welches 
dem anderen Spermatozoon entstammt. Eine Bindung der Kem- 
elemen te an das zugehörige Centrosom im Sinne EabVs existieit 
also nicht. Wollte man aber vielleicht für das Ei besondere 
Verhältnisse annehmen, welche gerade hier eine Ausnahme be- 
wirken, so füge ich hinzu, dass man fdr jede Blastomere das 
G-leiöhe demonstrieren kann. 

Wenden wir uns nun zu der qualitativ ungleichen 
Kernteilung, so sind für dieselbe zwei Annahmen möglich; 
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entweder die Chromosomen teilen sich autonom, so dass bei 
jeder Teilung, sie mag unter beliebigen Umständen erfolgen, die 
in der Constitution des Elements vorgezeiclmete Qualitiiten- 
sondeiMing eintritt, oder aber, diese Sonderang vollzieht sich 
unter der differenzierenden Einwirkung des Protoplasmas, bezw. 
der Centrosomen. 

Die erstere Annahme setzt voraus, dass Einrichtungen vor- 
handen sind, welche jeder Tochterzelle die gleichsinnigen 
Spalthälften aller Obromosomen zuführen. Solohe richtende 
Kräfte können aber nur in den Centrosomen oder in den an die 
Kernelemente herantretenden Spindelfasern liege», der Art, dass 
die Eädchen des einen Poles von jedem Chromosoma nur die 
eine (bestimmte) Seite besetzen können, die des anderen Poles 
nur die andere. Eine Orientierung der Chromosomen direkt 
durch eine Polarität des gesamten Protoplaamakörpers ist aus- 
geschlossen, weil die Stellung der Chromosomen in der Spindel 
und damit auch die Verteilung der Tochterchromosomen durch 
die sich anheftenden Spindelfasern bestimmt wird, diese Fibrillen 
aber vielfach schon auf einem Stadium mit den Kernelementen 
in Verbindung getroffen werden, wo die letzteren jede beliebige 
Stellung besitzen können. Es muss also für jede qualitativ 
ungleiche Kernteilung eine entsprechende Differenzirung der 
Centrosomen existieren, so dass jedes der beiden Polkörperchen 
nur eine bestimmte Seite eines jeden Chromosoma mit Beschlag 
belegen kann. 

Steht dies fest, so bietet die Dispermie eine Möglichkeit, 
um für die erste Teilung des Eies die Frage naeh der Existenz 
einer erbungleichen Kernteilung zu entscheiden. Soll eine 
solche stattfinden, so muss naeh dem Gesagten das Sperma- 
centrnsoma sich in zwei ungleichwertige Centrosomen teilen, 
die durch a und b bezeichnet werden mögen. Jedes Kernelement 
differenziert sich in eine entsprechende a- und b- Hälfte, sodass 
das Centrosoma a nur mit der Spalthälfte a, das Centrosoma b 
nur mit der Spalthälfte b eine Verbindung eingehen kann. 

Im Fall der Dispermie besitzt dann das Ei zwei identische 
Centrosomen a und zwei identische Gentrosomen b und es müssen 
die Teilungsfigoren, da nur Spindeln mit den Polen a b, nicht 



1) Oder der AstrosphXreii; kommt dies IBr die gegenwirtigenEnrigiiBgeii 
nicht weiter ia fietraoht. 
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aber a;i und bb entstellen dürfen , bestimmten Anforderungen 
geniigen. iJiese lassen sich ganz allgemein dahin formulierenj 
dass niemals drei der vier Centrosomen durch drei Spindeln ver- 
bunden sein dürfen, indem eine von diesen Spindeln gleichartige 
Pole besitzen müsste, was unseren Annahmen widerspricht. 
Die vorher schon besprochene Fig. 1 zeigt eine solche Anordnung, 
und damit halte ich die erste der beiden vorher aufgestellten 
Möglichkeiten für widerlegt. Man könnte vielleicht noch den 
Einwand eiheben, dass die Differenz zwischen den Centrosomen 
a und b nur für die zugehörigen Chromo.somen abgestimmt sei 
und dass zwischen den gleichsinnigen Centrosomen aus ver- 
schiedenen Spermatozoen, also zwischen a^ und aj unserer Figur, 
eine Qualitätsdifferenz bestehen könne, die es ermögliche, dass 
z. B. die b • Hälfte eines ans dem Spermatozoon 1 stammenden 
Chromosoms mit dem Centrosom a2 verbunden werde. Allein 
dieser Einwand wird dadurch widerlegt, dass die Chromosomen 
des Eikerns, die ja die gleiche Sonderung in eine a- und eine 
b- Hälfte erleiden, auf jedes beliebige Spermatozoon eingerichtet 
sein müssen, woraus folgt, dass alle SpermatozoSn In der frag- 
lichen Hinsicht gleichwertig sind. 

Kommen wir 90 za dem Schluss, dass die beiden Tochter- 
zelien des Seeigel- Eies identische Chromosomen (in dem 
hier behandelten Sinn) erhalten, so dient uns dieses Resultat 
weiterhin als Grundlage zur Untersuchung der gleichen Frage 
für die nächste Kernteilung. Unter unserer Voraussetzung, 
dass die hier etwa sich vollziehende diiferentielle Chromosomen- 
teilung autonom ist, niuss sie in beiden Zellen von gleicher 
Art sein; also wenn die Kernelemente in der einen Blastomere 
sich in a und b teilen, entsteht ans denen der andern ein gleiches 
a und b. Damit ist aber zugleich gefordert, dass die beiden 
neuen Centrosomen in der einen Zelle wie in der andern in 
ganz gleicher Weise dieser Differenz angepasst sind. 

Man hat nun hier zwei Möglichkeiten der Prüfung. Die 
eine ergibt sich als Folge gewissar Fälle von Dispermie. Wenn 
nämlich das Chromatin zwischen den 4 Polen des Eies so ver- 
teilt worden ist, dass 8 parallele Spindeln entstanden sind, die 
unter einander in keinem Zusammenhang durch Kemsubstanz 
stehen, so teilt sich das Ei (siehe unten Fig. 3 a, b) in 2 Zellen, 
deren jede bei ihrer Entstehung 2 Ceutrosomen und 2 Kerne ent- 
hält. jDieserZustand führt wieder su einer vierpoligen Figur, die 
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den gleichen Anforderungen genügen nmss, die oben für das 
doppelbefruchtete Ei aufgestellt worden sind. 

Viel sicherer ist ein zweites Verfahren, welches auf einem 
Versuch von (). und JL Ilvrttvhj'^) beruht. Wie diese Forscher 
gezeigt haben, wird durch Einwirkung von Chinin, sulf. auf 
Seeigel-Eier, welche im Begriff sind, sich zu furchen, die Teilung 
hintangehalten und die Spindel vollkommen rückgebildet. Die 
Chromosomen (Tochterchromosomen) bilden einen grossen ruhen- 
den Kern , der den beiden Kernen der 2 primären Furchungs- 
kugeln entspricht. Nach einiger Zeit 1 eilen sich die 2 Centro- 
soraen — es ist dies die Teilung, die sie in den primären Blasto- 
meren erleiden sollten — , aus dem Kern geht eine grosse Zahl, 
jedenfalls die zweifache Normalzahl, von Chromosomen hervor 
und es entsteht eine vierpolige Teilungsfigur. Auch in diesem 
Fall hätten wir also, unter der Annahme, dass in den beiden 
primären Furchungszellen eine erbungleiche Kernteilung statt- 
finden soll, lauter identische Chromosomen mit den Spalthälften 
a und b und zwei auf a, zwei auf b eingerichtete Centrosomen. 
Hier lehren nun bereits die von 0. und I{. Ih'rtwKj mitgeteilten 
Bilder (Fig. l und H Tafel III), dass Chromatinanordnungen zu 
Stande kommen können, die mit der Annahme einer difi'erentiellen 
Kernteilung unverträglich sind, und so wird der Schluss ge- 
rechtfertigt sein, dass bis zum vierzelligen Stadium 
all e Blastom er en gleichwertige Chromosomen ent- 
halten. 

Die gleichen Erwägungen wie oben setzen uns in den 
Stand, in ganz entsprechender Weise die Kernteilungen bei der 
a e (j u a 1 0 r i al e n Furche auf eine autonome Differenzierung 
der Chromosomen zu prüfen j doch besitze ich hierüber noch 
keine Erfahrungen. 

Die bisherigen Erörterungen stehen unter der Voraussetzung, 
dass die Qualitätensonderung in den Kernelementen von der 
Beschaffenheit des Protoplasmas oder der Centrosomen unabhängig 
ist. Es bleibt also noch zu untersuchen, ob in Abhängig- 
keit von diesen e x t r a n u c l e ä r e n Teilen eine differen- 
tielle Kernteilung im Seeigel-Ei möglich erscheint. 



1) 1. c. pag. R5. Die beiden Forscher konnten bei dem damaligen Stand 

unserer Ivuuntnis von den Ccntrosomen ihrem Experiment nicht dio richtige 
Deutung geben. Eine solche iindet sich in meinen Zellen-Stadien, Heft 2. pag. 186. 
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Man könnte hier zunächst folgende Annahme machen: die. 
Beschaffenlieit des Protoplasmas wirkt, unabhängig von einer 
etwa vorhandenen polaren Diil'erenzierung, so auf die Cliromo- 
somen ein, dass ein bestinimter Protoplasmazustand eine be- 
stimmte qualitative Teilung bedingt. Diese Annahme führt aber 
zu ganz den gleichen ConstMjueuzen, wie die einer autonom un- 
gleichen Teilung. Denn sie setzt gleichfalls P^inrichtungen vor- 
aus, welche die Ciiromosomen in bestimmter Weise einstellen, 
also wiederum eine qualitative Versidiiedenheit der Centrosomen 
oder Astrosphären. Und ich glaube, man darf sich die weiteren 
Einzelheiten (lenken, wie man will: das Criterium der oben be- 
sprochenen vierpoligen Figuren schliesst für die beiden ersten 
Teilungen des Eies auch eine solche Art von qualitativ un- 
gleicher Teilung der Kernsubatanz aus. 

Um die constatierte Chromatinanordnung in diesen Figuren 
mit einer erbungleichen Teilung verträglich zu machen, bleii)t 
meines Erachtens überhaupt nur die eine Möglichkeit, dass man 
die Chromosomenspaltnng erst n a c h Ausbildung der 
Spindel eintreten lässt, unter der differenzierenden Einwirkung 
eines polaren (xegensatzes im Protoplasma, den man sich beliebig 
lokalisirt denken mag. Was wir im allgemeinen von der Spaltung 
der Chromosomen wissen, ist allerdings einer solchen Annahme 
ungünstig. Denn es sind zahlreiche Fälle auch von Eiern be- 
kannt, wo die Spaltung der Kernelemente schon vor ihrer Ein 
Ordnung in die S])indel deutlich ist, und ich habe gezeigt, dass 
dies auch im Ascaris-Ei, wo gewiss eine difFerentielle Kernteilung 
am ehesten zu erwarten wäre, der Fall sein kann. Bleil)en wir 
aber beim Echiniden-Ei, so ist hier die Längsspaltung der Kern- 
fäden nach meinen Erfahrungen niemals früher als in der fertigen 
Spindel sichtbar, und also gegen eine so späte Scheidung der 
Teilchen nichts einzuwenden. 



(FortsetKaog fulgt.) 
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Nach den Anaohauungen von Weismam hätte man sich den 
Vorgang wohl so vorzustellen, dasa die für die beiden Toehter- 
zellen bestimmten Qnalitätenträger bereits fertig vorliegen und 
nnn jeder Pol die ihm zukommenden auf seine Seite zieht. Eine 
solche Annahme wird aber wiederum durch die mehrpoligen 
Figuren als unhaltbar erwiesen. Denn sie würde zwar gestatten, 
dass die Chromosomen auch zwischen gleichartige Pole gelangen, 
allein eine Spaltiiug konnte hier, da jeder Pol die nämlichen 
Giiromosomenteilchen an sich zu ziehen sucht, gar nicht statt- 
finden. Die Teilung kommt aber in jenen entscheidenden Fällen 
(Fig. 1) zwischen allen 3 Polen in ganz gleicher Weise und 
ganz gleichzeitig zu Stande. 

Eine letzte Annahme wäre vielleicht noch die, dass die zu 
verteilenden Qualitäten noch nicht an besondere Träger gebunden 
existieren, sondern gewissermassen in einer Verbindung, aus der 
sie erat unter der Einwirkung bestimmt diflferenter Pole ent- 
wickelt werden, während unter der Einwirkung gleichartiger 
Pole eine andere Spaltung (vermuthlich in gleichartige Teilchen) 

10 
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zu Stande käme. Die Spaltung der Chromosomen tritt aber 
auch ein, wenn dieselben abnormer Weise nur mit einem Pol 
verbunden sind, und damit dürfte auch diese Annahme hinfällig 
sein, üeberdies hätte sie kanm eine Berechtigunt; ; denn ob 
zwei in ihrem Protoplasma differente TochterzeHen dadurch 
verschiedenweriige Chromosomen erlialten. dass sie sich dieselben 
aus dem Mutterehromosoma herausdiö'erenzieren , oder ob sie 
zunächst identische Elemente erhalten, die dann erst unter 
der speeilisclien Einwirkung des Protoplasmas sich umgestalten, 
ist für den Standpunkt, den wir diesen Dingen gegenüber ein- 
nehmen, kein wesentlicher Unterschied. Jedenfalls ist die letztere 
Annahme weitaus die einfachste von allen. Und wenn also ge- 
wisse Erfahrungen, vor allem meine eigenen an Ascaris, keinen 
Zweifel darüber lassen, dass sich das Chromatin zweier Schwester- 
zellen verschieden verhalten kann, so werden wir als die wahr- 
scheinlichste Erklärung dieser Ditlercnzierung einstweilen die 
anzusehen haben, dass — wofür auch der Augenseliein spricht — 
die Schwesterchroinosomen bei ihrer Bildung identisch sind und 
dass nur ihre Lage in der einen oder andern Tochterzelle darüber 
entscheidet, ob sie diesen oder jenen Weg weiterer Umgestaltung 
einschlagen. 

lY. In früheren VerSffentUchangen habe icH den Satz 
aufgestellt, dass die Zellteilung eine Funktion der 
Centrosomen sei, und ich glaubte eine Tollkommene 
Unabhängigkeit der Zellteilung vom Kern annehmen 
zu dürfen, nachdem ich gefunden hatte, dass im Asoaris-Ei auch 
eine Astrosphäre, die nicht mit Eemelementen in Verbindung 
getreten ist, einen gewissen Bereich des Protoplasmas um sich 
abgrenzt, so dass eine kernlose Zelle mit' Centrosom und Sphäre 
entsteht, ähnlich wie ich es oben für Seeigel-Eier besohrieben habe. 

G-erade dieser letztere Fall lehrt nun aber, dass der £em, 
wenigstens im Echiniden-Ei, doch für die Zellteilung unerlässlich 
ist. Denn, wie beriolitet, teilt sich zwar das Centrosom auch in 
der kernlosen Zelle und es entstehen zwei Astrosphären, die 
von denen der kernhaltigen 2Sellen nicht zu unterscheiden sind; 



1) Ueber den Anteil des Spermatozoon an der Teilung des Eies. Sitz.-Ber. 
der Gesellschaft für Morph, und Phys. in München, III. Bd. 1887, ttud Zellen- 
ätudien, IXelt 2. 1888 pag. 179. {^k'ig, 85 and 86). 
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aber es tritt keise Zellteilung ein. Und auch bei der 
weiteren Vermehrung der Centrosomen habe ich eine reguläre 
Zerlegung des Protoplasmas niemals beobachtet. 

Welcher Art nun dieser Antttl des Kernes an der Zell- 
teilung ist» dafür wären zunächst so viele Möglichkeiten denk- 
bar, dass es sich gar nicht verlohnen könnte, die Frage über- 
haupt zu discutieren, wenn nicht gewisse Beobachtungen mich 
in den Stand setzten, den £reis dieser Möglichkeiten einiger- 
massen einzuschränken. 

Vielfach besteht die Meinung, der ich gleichfalls zuneigte, 
■dass durch ein Oentrosom, sei es mit, sei es ohne Kern, ein 
Mittelpunkt gegeben sei, der die Protoplasmamasse, der er an* 
gehört, in einem gewissen Sinne beherrscht und der ein zweites 
Centrum nicht neben sich duldet; vielmehr suche, wenn zwei 
■oder mehr solche Mittelpunkte vorhanden seien,' ein jeder früher 
oder später einen entsprechenden Teil des Protoplasmas sich 
anzueignen und für sich abzugrenzen, was eben die Zellteil- 
ung ist. 

Diese Anschauung ist jedoch, wenigstens für die Furohung 
der Echiniden -Eier, irrig, wie folgende Versuche beweisen. 
Man kann, indem man ein Seeigel -Ei, das dch teilen will, 
•einer gewissen Pressung unterwirft i), die Teilung des Proto- 
plasmas hintanhalten. Hebt man die Pressung rechtzeitig auf^ 
ao wird die Teilung noch vollzogen; wird eine bestimmte Frist 
versäumt, so tritt die Teilung nicht mehr ein. Es stehen sich 
dann in der noch kugeligen Zelle zwei Kerne, jeder mit einer 
Astrosphäre gegenüber. Diese verhalten sich weiterhin genau 
ao, wie wenn die Teilung eingetreten wäre. Es bildet sich 
beiderseits eine neue zweipolige Teilungsfigur, gewöhnlich stehen 
die beiden Spindeln senkrecht zur Achse der ersten Furohungs- 
spindel und sind einander parallel, es tritt die zweite Furche 
als erste auf und es entstehen zwei Zellen, von denen jede 
wiederum eigentlich zweien entspricht, mit je 2 Kernen und 
xwBi Astrosphären. Der Plrozess geht nun ganz entsprechend 
fort>); die erste Furche aber, nachdem sie einmal 



1) loh benatste sa diesen Venaohen das Compressofinm von Zieglor. 

t) Der weitere Verlauf ist ftnsserst nnregelinftssiK; er bfingt vor allem von 

der Verteilaug des Chromatins zwischen den bei der nenen Teilnag anftretendon 
4 Pülsn ab, wie unten nftber erl&utert wird. 

10* 
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unterdrückt worden ist, tritt nicht mehr auf. (Mit 
diesem Satz soll jedoch nicht gesagt sein, dass in jener Ebene, 
in der die erste Furche hätte auttreten sollen, unter keinen 
Umständen mehr eine Durchschnürung des Protoplasmas ein- 
treten könne. Allein diese Teilung ist, wenn sie wirklich zu 
Stande kommt, nicht die verspätet erscheinende erste Furche, 
sondern sie tritt auf als Folge einer bestimmten Anordnung 
späterer Teilungsfiguren.) 

Ganz ähnliche Erfahrungen habe ich bei Einwirkung von 
Kälte gemacht. 0. Hirtivig^) hat festgestellt, dass in Seeigel- 
Eiern, die in Vorbereitung zur Teilung einer Temperatur von 
— 2^ C ausgesetzt werden, alle Prozesse stillstelien und dass, was 
besonders auffallend ist, die Protoplasmaatrahlung vollkommen 
verschwindet. Kommen die Eier dann wieder in die normale 
Temperatur, so bildet sich, vorau.sgesetzt. dass die Kältewirkung 
nicht zu lange gedauert hat. die Strahlung sehr rasch wieder 
aus und die Teilung des Eies geht in ganz normaler Weise von 
statten. 

Diese Versuche 0. Hertivi(fs beziehen sich auf Stadien bis 
zur Ausbildung der ersten Furchungsspindel. Ich habe nun 
Eier, die sich bereits in der Durchschnürung be- 
fanden, der Kältewirkung unterworfen und nach 15 Minuten 
wieder in Zimmertemperatur gebracht. Wie bei den Versuchen 
von 0. llertwifj tritt Stillstand ein und die Strahlung ver- 
schwindet, um beim Erwä'rmen anscheinend ganz in der trüberen 
Weise wieder zu erscheinen. Trotzdem wird die eingeleitete 
Durchschnürung, auch wenn sie schon sehr weit vorgeschritten 
ist, nicht vollzogen, vielmehr flacht sich die Einschnürung wieder 
aus, bis der Zellleib die Gestalt eines in der Richtung der 
Teilungsachse verlängerten Rotationsellipsoids gewonnen hat. 
Der weitere Verlauf ist im Uebrigen ebenso, wie wenn die 
Furche durcli Pressung unterdrückt worden ist. 

Diese Thatsachen beweisen, dass es eine ganz be- 
stimmte, nur auf kurze Zeit bestehende und dann 
— auch wenn der angestrebte Effekt nicht erreicht 
worden ist — wieder vergehende Con stel lati on ist. 
durch welche die Teilung der Zellsubstanz zu Stande 
gebracht wird. 

t) 0, Herlwig, Experimentelle Stadieo am tierischen £i. Jena 1890. 
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Welche Umstände sich vereinigen mfissen, um diesen be- 
sonderen Znstand hervorzubringen, muss doreh weitere Experi* 

Fig. 2. Fig. 8. 




mente festgestellt werden. Wie oben gezeigt wurde, ist zur 
Herstellung desselben auch die Anwesenheit von K e r n s n b - 
stanz notwendig, und dieser ganz allgemeine Satz lässt sich 
nun auf Grund gewisser Erscheinungen noch etwas näher prae- 
cisieren. Es sind wieder die Falle mit erhöhter Zahl der 
Oentrosomen, welche hier wertvolle Aufschlüsse geben, also 
vor allem die Fälle von Dispermie und Polyspermie. In einem 
doppeltbefruchteten Seeigel - Ei zeigen sich, wie schon seit den 
ersten Untersuchungen O. Hertwufs und F(>1\^ bekannt ist, bei 
der Vorbereitung zur Teilung 4 Astrosphärpn, die in der Regel 
zu den 4 Ecken eines Quadrats angeordnet sind. Man kann 
überall lesen, dass ein solches Ei sich stets simultan in 4 Zellen 
teile. Dies ist jedoch keineswegs ausnahmslos der Fall; ausser 
der simultanen Vierteilung kommt auch Zweiteilung mit gleicher 
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oder sehr ungleicher Grösse der Toohiereellen nnd Breiteilmig 
vor. (Vgl. Fig. 2—5). Ausschlaggebend fSr diese Verschieden- 
heiten ist einzig nnd allein dieYer teilnng der Kernsnb- 
stanz. Eine Teilnng des ZellkSrpers tritt nämlich 
nnr zwischen denjenigen Polen auf, die eine Spindel 
zwischen sich haben. Biese Thatsache habe ich an einer 
grossen Menge von Fallen festgestellt« nicht nnr an disperm 
nnd polysperm befruchteten Eiern, bezw. deren Folgeznständen^ 



^ Fig. 4. Fig. 5. 




sondern auch in den oben erwähnten Fällen von Unterdrückung 
der ersten Furche, wo dann bei der Vorbereitung zur nächsten 
Teilung 4 Pole auftreten, und somit ganz ähnliche Verhältnisse 
gegeben sind, wie bei der JDispermie. — Besonders frappant ist 
der Fall der Figur o, indem hier von den vorhandenen vier 
Polen nur zwei eine Spindel zwischen sich fassen und demgemäss 
zwischen (Herfen beiden Centren eine unvollständige Furche auf- 
tritt, die niemals völlig durchschneidet. Wäre die excentrische 
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Spindel allein vorhanden, so würde, wie icli auf Grnnd anderer 
Erfahrungen annehmen darf, die Zelle sich ganz dnrchsohnüren; 
die beiden freien Astrosphären wirken also direkt als Hindernis« 

£& ist nnn noch za bemerken, dass in manchen fällen, 
nnd ohne dass ich hiefÜr irgend eine Regel aufstellen könnte, 
auch zwischen nicht verbundenen Polen eine Einschnürung 
entsteht, die ich zweimal sogar soweit gehen sah, dass es aus- 
sah, als sei eine richtige Teilung eingetreten. Aber stets und 
auch in diesen extremen Fällen constatierte ich, dass diese 
versuchte Durchtrennung des Protoplasmas bei der Vorbereitung 
zur nächsten Teilung wieder rückgängig gemacht wird. 

Aus den mitgeteilten Thatsachen eirgibt sich, dass nicht 
die blosse Anwesenheit von Kernsubstanz ausreicht, 
um das Protoplasma in die zur Teilung nötige Ver- 
fassung zu versetzen, ja dass auch nicht ein be- 
stimmter Zustand des Kerns hiezu genügt, sondern 
dass die Kernsubstanz zu den Polen, welche nach 
wie vor als die Centren der Teilung anzusehen sind, 
in bestimmte Beziehungen treten muss. 

Wie und wodurch sie aber hier wirkt, darüber vermag ich 
einstweilen keine Angaben zu machen. 



XV. Sitzung vom 12. November 1896. 

1. Das Protokoll der vorifict-n Sitziuif^ wird vci lesen und genehmiget. 

2. Herr v. Frauquu liült äniuen angekündigten Vortrag: „Cervix and 
unteres Uterinsegmeiit w&hread und nach der Scbwangersebaft". 

3. Herr Hof fa hAlt seine aogekfindigteii ^DtfiDonstrationen mit ROntgen- 
strahlen*', die allgemeines lebhaftes Interesse hervormfen. 



Ott« V. Franio^: Gmix oid aiitercs UterinsesineBt 
während und nach der ScbwangerschalY. 

Nach den Lehren Schroeder*8 und seiner Schule Hess sich 
das anatomische Verhalten des Uterus während einer Fort- 
päanznngsperiode folgendermassen zusammenfassen : „Der 
Cervix uteri l)leibt in der Regel bis zum P^nde der Scliwanger- 
schaft im wesentliclien als solcher erhalten, das Os internum 
geschlossen ; während der Greburt zerfällt das Gebärorgan in einen 
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dickwandigen, kontrahirten, aktiven Teil: den Hohlmuskel und 
einen gedehnten, im wesentlichen passiven Teil, der mit der 
Scheide den Durchtrittsschiauoh bildet: ersterer ist gebildet von 
dem oberen Teil des Corpus uteri, nicht vom ganzen Corpus 
der uterine Teil des Dorchtrittsschlancbes von dem untersten 
Teil des Corpus, dem ^unteren Uterinsegment'' und dem „Cervix*. 
I>er grösste Teil der Gebartshelfer hatte sich dieser Auifassung 
angeschlossen und nur wenige, namentlich Bayer und KüHner, 
hielten an der alten, 9Mi Mauriceau-Jloeäerer- Stein zurückgehenden 
Anschauung fest, welche lautet : „Der Cerviz uteri entfaltet sich 
von <ler Mitte der Schwangerschaft an, seine Höhle wird zur 
Vergrösserung des ßrutraumes verwendet, seine Schleimhaut ver- 
wandelt sich in Decidua und tritt in mehr oder weniger innige 
Verbindung mit dem Fruchtsack; das „untere Uterinsegment" 
ist der zwischen Corpus uteri und erhaltenem Teil des Cervix 
gelegene, in den Brutraum einbezogene obere Teil des Cervix". 
Dieser Lehre sind in jüngster Zeit in Keümam, Fehling, Sehais 
wieder neue Verteidiger erstanden. 

Aus der interessanten, nun schon mehr als 200 Jahre alten 
Greschichte dieser Streitfrage sei mir nur die eine Erinnerung 
gestattet, dass ihre Erörterung vor fast 30 Jahren gerade von 
Würzburg aus durch eingehende klinische Untersuchungen Peter 
Müllers einen nachhaltigen Anstoss erhielt und dass derselbe 
Autor im Jahre 1874 in einer Sitzung unserer Gesellschaft durch 
Demonstration eines unter der Aegide des Hrn. Geh. -Rat v. KöUiker 
gewonnenen Präparats die Frage auf dasjenige Gebiet hinüber- 
spielte, auf dem sie allein lösbar ist, das anatomische nämlich. 
Anatomische und histologische Untersuchungen ."^ind es auch, 
die ich auf Anregung Hrn. Prof. Ho/meier's zur Nachprüfung 
der Einwände der vorhin erwähnten Autoren vorgenommen habe; 
es dienten mir dazu zehn schwangere Uteri aus dem 2.-6. Mo- 
nate, ein kreissender, 5 halb und K) ganz entbundene Diwane. 
Die genauere Darstellung der Einzelpräparate erfolgt an anderer 
Stelle 1), hier kann ich nur einen Teil der Endergebnisse aus 
dem Studium meiner Präparate und der Literatur bringen. 



1) „Cerviz ond unteres Uterineegment* : eine anatomische Studie, Stattgart 
1897; ich bemerke ansdrflcfclich, dass ich selbst obenstebenden Ansffthrangen 

nar deu AVert eines Referats beilege, in welchem eine aasfUhrliche, flberaengende 
fieareisfäbiong niemals möglich ist. 
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An erster Stelle ist die Frage zn erledigen, ob sich am 
geschwängerten, kreissenden und frisch entbundenen üteros 
Gebarmutterhals und -ESrper überhaupt eben so sicher und 
scharf unterscheiden lassen, wie am ruhenden Organ ; einzelne 
Autoren, z. B. S^atg und Lahs^ haben diese Frage direkt yer- 
neint, mit Unrecht, wie wir gleich sehen werden. 4 Kriterien 
sind es, nach welchen diese Grenze am ruhenden Organ bestimmt 
wird: 1) die Einschnürung der äusseren Kontur, 2) die Verenge- 
rung des Lumens, welche das Os internum als die engste Stelle 
des ganzen unpaaren Gknitalschlauches erscheinen lässt, 3) die 
Unterschiede der Schleimhäute, welche oberhalb und unterhalb 
einen eigentümlichen und ganz verschiedenen Bau aufweisen, 
wie sich Hetde ausdrückt, und 4) die Veränderung, die an der 
gleichen Stelle in der Zusammensetzung der nicht schleimhäutigen 
Wand auftritt : oberhalb finden wir einen dichten und unentwirr- 
baren Filz von Kuskelbündeln mit sehr spärlichem Bindegewebe, 
unterhalb tritt das Bindegewebe stark in den Vordergrund, die 
Muskelfasern sind spärlich und weniger zu geschlossenen Bündeln 
zusammengefasst. 

Genau nach diesen am nichtschwangeren Uterus giltigen 
Kriterien lässt sich nun die Stelle des Orif. int. am schwangeren 
Uterus in jedem Monat der Gravidität bestimmen, das zeigten 
mir nicht nur diejenigen meiner graviden Uteri, welche noch in 
vollem Umfang verwertbar waren, sondern auch eine Anzahl von 
Präparaten aus der Literatur, deren bekanntestes wohl der 
WcUdeffer'Bche Gefrierdurchschnitt einer Multipara im X. Monat ist. 

Für den kreissenden und entbundenen Uterus müssen selbst- 
verständlich die der äusseren und inneren Kontur entnommenen 
Merkmale wegfallen, da ja der Uterus seine Form verändert 
und das Or. int. erweitert wird. Trotzdem aber können wir, 
entgegen den Aufstellungen einiger Autoren, noch von einem 
Orific. int. sprechen und seine Stelle bestimmen, mit demselben 
Rechte, mit dem wir eine innerhalb eines Kanals angebrachte 
Schleuse wiederfinden und immer noch Schleuse nennen, auch 
wenn sie weit geöfi^et ist und aufgehört hat, die Trennung 
zwischen den beiden Abschnitten des Kanalsystemes zu bilden. 
Aber es bleiben uns am kreissenden und frisch entbundenen 
Uterus nur 2 Kriterien zur Bestimmung des Os internum Übrig : 
die Grenze der Schleimhäute und die Grenze im Wandungs- 
parenchym; es gelang mir nun, wie schon früher Hofmeier und 
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anderen, l>ei allen meinen Yiiparaten der I^achweis, dass beide 
Grenzen anch hier zu jeder Zeit znsammenfallen und daher an 
die betreffende Stelle auch das Orific. . intemom zu verlegen 
ist; ich mnss dies besonders hervorbeben, weil einerseits einzelne 
Autoren, so Bandl und Bavert eine weitgehende Yerscbiebang 
beider Schichten gegen einander angenommen haben, andererseits 
gerade bei den Präparaten, auf deren Untersuchung sich die 
Gegner unserer Anschauung stützen, zum Teil das Orif. int. nur 
nach dem .trügensohen Verhalten der Konturen bestimmt ist, 
(so z. B. bei dem berühmten Braune'schen Gefrierschnitte) oder 
nur nach der makroskopischen Schleimhautgrenze, die 
ebenfalls unzuverlässig ist, da, wie mich meine Präparate gelehrt 
haben, am kreissenden und frisch entbundenen Uterus sich Cervix- 
und Corpus - mucosa mitunter nur durch mikroskopische 
Untersuchung sicher unterscheiden lassen. Die wichtigen Ver- 
hältnisse der Wandung aber sind in vielen in der Literatur be- 
schriebenen Präparaten nicht berücksichtigt. 

Haben wir das Orif int. sicher bestimmt, so ist die Messung 
der Cervizlänge am Präparat einfach, fiekanntlicb täuscht die 
innere Untersuchung schwangerer Personen eine Verkürzung der 
Portio vaginalis und des Cervix vor; andrerseits wurden die 
Längenverhältnisse des Gerviz von Küstner und anderen als 
Beweis der Entfaltung während der Schwangerschaft herange- 
zogen, indem sie folgendermassen schlössen : Der Cervix der 
Nullipara ist 3,5 cm lang; wir finden bei hochschwangeren Primi- 
und Pluriparen Cervices von nur 2 --3 cm Länge, obgleich der 
Cervix nachweislich wächst ; also ist ein Teil des Cervix, der 
gewachsen, aber trotzdem nicht grösser, sondern kleiner geworden 
ist, in das Corjins uteri anfge^^angen. 

Dieser Schluss ist falsch, weil die Praemisse falsch ist, 
nämlich die angenommene Konstanz des (rrössenverhaltnisses des 
Gebärmutterhalses; es giebt einerseits sehr wohl bei Virgines 
Cervices von unter 3 cm bis herab zu 2 cm, andrerseits hat mir 
die Untersuchung meiner eigenen Präparate und ein' Znsammen- 
stellung von 12 1 Messungen aus der Literatur gezeigt, dass man 
bei schwangeren Uteris sowohl im I. — II. Monat als auch im 
X. Monat Cervices von 2—3 cm Länge ebensogut wie von 5 cm 
Länge finden kann; von einer Konstanz der Zahlen kann also 
nicht die Rede sein. Ein gewisses Längenwa( hstuin des Cervix 
während der Schwangerschaft lässt sich an den Durchschoitts- 
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zahlen allerdings ziffermSssig .nachweisen, aber lange nicht in 
dem Maasse wie am Corpus uteri; auch mikroskopisch zeigen 
die einzelnen Muskelfasern des Gerviz wohl eine Tergrossemng^ 
aber dieselbe bleibt weit hinter derjenigen der Gorpusmuskel- 
fasern zurück. Dies konnte ich bei Messungen an ZupfprSparaten 
normaler und pathologischer Fälle feststellen. 

Die Länge der Portio vaginalis endlich bleibt während der 
ganzen Schwangerschaft im Grossen und Ganzen gleich, vorn Vs^^» 
hinten IVs— ^ cm ; dies zeigt namentlich derVergleich der ver5ffent- 
liohten Gefrierschnitte und der frisch entbundenen Uteri : die 
Verkürzung, die wir zu fühlen meinen, ist also vorgetäuscht, 
ebenso wenig aber ist die Portio wesentlich verlängert, wie 
MarHn nach Messungen an der Lebenden annahm, wobei er 
Zahlen bis zu 2,4 cm vorne und 4,6 cm hinten erhielt; die Un- 
zuverlässigkeit klinischer IJntersuchungsmethoden auf diesem 
Gebiete kann nicht schlagender dargethan werden als durch 
diese Ziffern. 

Auch bei der normalen, nicht durch besondere Umstände 
komplizirten Geburt findet eine wesentliche Verkiirzung desGervix 
nicht statt; eine gewisse Dehnung in die Länge tritt selbst« 
verständlich ein, aber sie wird nicht beträchtlich, weil es im 
Wirkungsbereich der bei normaler Entbindung tätigen Kräfte 
dem Cervix an einer Fixation nach unten gebricht; ausserdem 
muss der Zug in die Breite, welchem die Cervizsubstanz bei der 
Erweiterung des Lumens notwendig .ausgesetzt ist, der Ter- 
längerung entgegenwirken. Dies wird auch durch die Unter- 
suchung puerperaler Uteri bestätigt, welche mir wie Leopold 
ergeben hat, dass die Länge des Cervikalkanals fast die gleiche 
wieder ist, wie in den letzten Monaten der Schwangerschaft. 

Nach den bisherigen Auseinandersetzungen ist eigentlich 
die Frage nach der Herkunft des unteren Uterinsegments schon 
gelöst ; wenn es zu jeder Zeit möglich ist, das Orific. int. uteri 
oberhalb eines .stets ungefähr gleich langen Cervix zu bestimmen, 
so kann, falls sich während Geburt und Wochenbett oberhalb 
dieses orif. int. n o oh eine gedehnte, verdünnte Partie der Uterus- 
wandung findet, diese nur dem Corpus uteri entstammen; einen 
derartigen Abschnitt, der eben mit dem Namen des U. U. belegt 
wird, gelinget es nun in der That ganz regelmässig am frisch 
puerperalen Uterus nachzu «reisen ; ja bemerkenswerter Weise 
konnte ich auch bei einzelnen der schwangeren Uteri oberhalb 
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des nach allen 4 oben genannten Kriterien bestimmten Orific 
int. eine schon etwas verdünnte Partie, ein richtiges nnteres 
Uterinsegment feststellen, das allerdings nur in einem Falle 
durch Wehen, in den übrigen wahrscheinlich dorch den Zug an 
der Portio vaginalis gelegentlich der vaginalen £x8tirpation des 
Uterus hervorgerufen war. Gewöhnlich wird das U. U. als ver- 
dünnte Wandungszone am schwangeren Uterus, dessen Wandungen 
ringsherum gleich dick oder dünn zu sein ]pflegen, fehlen und 
auch während der G-eburt erst durch einen gewissen Ghrad der 
Wehentatigkeit zur Ausbildung kommen; weiterhin ist seine 
Entwicklung direkt proportional der Steigerung der Wehenkraft. 

In den von mir untersuchten Fällen war die obere Grenze 
dieses verdünnten Abschnitts des Corpus uteri — die untere 
bildet, wie erwähnt, das Orif. int. — regelmässig bezeichnet 
durch die Binie, von welcher ab das Peritoneum fest mit der 
Uterusmnskulatur verwachsen war, während unterhalb, auf dem 
U. U. also, dasselbe nur locker und leicht verschieblich auflag. 
Das Gleiche ergiebt sich aus der Durchsicht der Literatur, denn 
unter 68 Präparaten mit genügenden Angaben erfolgte 22 mal 
in der Höhe der festen Anheftung des Peritoneum eine mehr 
weniger plötzliche Verdickung, der Muskulatur, 29 mal war in 
derselben Höhe ein ausgesprochener „Contraktionsring'', d* h. 
ein nach Innen ringförmig vorspringender Mnskelwulst zu er- 
kennen. Der Oontraktionsring findet sich auch in 7 meiner 
Präparate, doch will ich die weitere Erörterung dieser Erschein- 
ung als zu weit führend unterdrücken. 

Der Abschnitt des Corpus uteri also, welcher zwischen Or. int. 
und fester Peritonealanheftung liegt, wird während der Geburt 
gedehnt und er bleibt auch nach Entleerung des Organs eine 
Zeitlang gedehnt, weil seine Muskelfasern zunächst einer energi- 
echen aktiven Kontraktion nicht fähig sind und die nicht kon- 
traktilen fiestandteile über ihre Elastizitätsgrenze hinaus aus- 
gezogen sind. Uebrigens besteht das Untere Uterinsegment, 
obschon nicht durch Dickenunterschiede vom übrigen Corpus ge- 
trennt, auch ausserhalb der Gravidität; denn die feste Peritoneal* 
anheftung findet sich in dieser Zeit vorn 9 — 12 mm oberhalb 
des Or. int. Die Umschlagsfalte desPerit. von der Blase auf den 
Uterus liegt im Gegensatz hiezu in der Kegel unterhalb des Orif. 
int.; es ist dies besonders hervorzuheben, weil in der Literatur 
vielfach beide Begriffe miteinander verwechselt oder als identisch 
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durcheinander gebranoht werden, so z. B. von Bayer und Kästner, 
Während der Schwangerschaft findet des U. U. zunächst durch 
Wachstuuisverhältni'ise eine weitere Ausbihlung, indem sich die 
feste i'eritonealanhettung von durchschnittlich 2 — 3.cra im II. — IV. 
Monat bis zu durchschnittlich 6 cm im I£I,-— X. Monat vom 
Orif. int. entfernt. Während der Geburt wird es dann, je nach 
den vorhandenen Widerständen, in verschieden hohem Grade, 
oft bis zu 10 cm und mehr, gedehnt. 

Ich muss an dieser Stelle die eigentümliche Auffassung 
Zweifels erwähnen: nach ihm bleibt der Cervix bis zum Ende 
der Schwangerschaft erhalten, das Orif. int. geschlossen ; bei der 
Geburt aber wird nur ganz vorübergehend ein Teil des Corpus 
uteri gedehnt, er bleibt gedehnt nur in besonders liegenden 
pathologischen Fällen, physiologischer Weise ist die gedehnte 
Corpuszone in der Nachgeburtsperiode und im Puerperium voll- 
kommen kontrahirt und nur noch der Cervix uteri schlaff. Nur 
wenn die Dehnung eine ganz excessive war, oder der Tod bei 
allgemeiner Lähmung der Muskulatur, namentlich nach Ver- 
blutung erfolgt ist, nur dann soll sich auch nach Austreibung 
des Kindes noch ein nnteres Uterinsegment nachweisen lassen 
Dieser Anschauung gegenüber muss ich betonen, dass sich in 
meinen eigenen Fällen und zahlrHi( hen der Literatur auch nach 
den allerleichtesten und raschesten Gt^burten ein unteres Uterin- 
segment fand und nicht nur bei Verblutungstod, sondern bei 
allen möglichen Todesarten, so z. ß. Meningitis und sehr häufig 
bei Kklampsie, Todesursachen, bei denen man gewiss von einer 
allgemeinen Lähmung der Muskulatur nicht sprechen kann. 

Nach den bisherigen Ausführungen ist es natürlich, dass 
ich — wie andere — stets Corpusschlcimhaut im unteren Uterin- 
segment fand, in der Schwangerschaft je nach der Zeit derselben 
in mehr weniger weit fortgeschrittener decidualer Umwandlung ; 
im Puerperium findet man Beciduareste, oft genug liegt die 
Muskulatur vollkommen nackt zu Tage, wenn bei vorgenommenen 
Operationen die leicht verletzliche l)ecidua vollständig abgestreift 
wurde. Ich will hier nicht verschweigen, dass einzelne Autoren 
im unteren Uterinsegment Cervix-mueosa gefunden haben wollen; 
liest man aber die Beschreibungen der betreffenden Präparate 
nach und vergleicht die Abbildungen, so findet man l egelmässig, 
dass das Orif. int. nicht exakt bestimmt ist, oft nur nach den 
ganz unzuverlässigen Konturverhältnissen. 
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Im scharfen Gegensatz zu dieser Auskleidung des unteren 
Uterinsegnients strht zu jeder Zeit (iie Cervixschleimhaut ; in- 
folge ihrer grösseivn Widerstandsfähigkeit ist sie am normal 
entbundenen Uterus so gut wie unverletzt ; in der Schwanger- 
schaft zeigt sie nur allgemeine Hyperplasie, aber keine Ver- 
änderungen des histologisclien Baus, namentlich nicht die cha- 
rakteristische üniwandlung der bindegewebigen Elemente in die 
grossen, epithelioideu J)eciduazellen. Aber keine Regel ist ohne 
Ausnahme, uml so fand ich denn in ca. 26 mikroskopirten Fällen 
2 mal, bei einem scliwangeren Uterus des VI. Monats und bei 
einem frisch [juerperalen Deciduazellen im Cervikal- 
ka nal. Wie selten dieser Befund ist. geht daraus hervor, dass 
von den 92 überhaupt daraufhin untersuchten Präparaten (aus 
der Literatur unter Zurechnung meiner eigenen) die erwähnten 
die einzigen sind, bei denen in den tieferen Abschnitten des 
Cervix Deeidnazelleu gefunden wurden. Damit stimmen auch 
die negativen Angaben der Embryologen überein. Nur Bai/er 
sah Deciduazellen im Cervix, aber es handelte sich hiebei um 

das oberste Ende desselben, um Grenzgebiete von wenigen mm 
Umfang gegen die Decidua hin. Auch ich habe 2 derartige 

Präparate gesehen, die einer weiteren Erörterung nicht bedürfen, 

da es wohl selbstverständlich ist, dass die Abgrenzung zwischen 

Cervix- und Corpus-mucosa nicht immer eine lineare, haarscharfe 

ist. Man findet also bisweilen Deciduazellen in den obersten Ans- 

länfem der Arbor-vitae-Falten auch unter erhaltenem hoch cylind- 

lisehem Oberflächenepitbel ; in einem Falle möchte ich, nebenbei 

bemerkt, einen ähnlichen Befund so deuten, dass am untersten 

£ipol die Verklebung mit der üteruswandung ausgeblieben ist; 

■denn in diesem Präparat weist die ganze fragliche Partie den 

Bau echter Oecidua Ter. auf und das Oberflächenepithel ist 

■stark abgeplattet. In den zuerst erwähnten Fällen aber finden 

sich die Deciduazellen mitten im Cervikalkanal, das einemal bia 

unmittelbar über dem klaffenden äusseren Muttermund einer 

Pluripara, das auderemal bis 3 cm oberhalb des Orif. est., 

während die ungewöhnlich grosse Gesammtlänge des Cervix 

6,5 — 6,8 cm beträgt. Es ist aber zu bemerken, dass sich trotzdem 

in beiden Fällen die Cervixschleimhaut als solche sofort er- 

, kennen und scharf von der Üterusdecidua trennen lässt: denn die 

Deciduazellen bilden nicht eine zusammenhängende Schicht, eine 

Membrana decidua, sondern sie finden sich nur in einzelnen 
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Nestern zerstreut, an der Obertläche der Schleimhaut, bes. in 
den Spitzen der Arbor-vitae-Falten ; hier biUlen sie allerdings ein 
schönes regelmässiges Mosaik, wie im Corpus uteri, aber in der 
Tiefe findet sich das gewöhnliche derb-fibrilläre ßindegeweoe 
des Cervix mit kleinen spindeligen Zellen, die Drüsen zf'igen 
keinerlei deciduale Veränderung und ebensowenig das Ober- 
flächeuepithel, so weit es erhalten ist. 2 — 3 cm oberhalb der 
tiefsten Deeiiluazellcninseln findet sich an dem einen Präparat 
noch hochcylindrisches, typisches Cervixepithel. Die Ursache für 
die gjanz ungewöhnliche Entwicklung dt;r Bindegewebszellen des 
Cervix scheint mir eine ungewöhnlich starke Blutversorgung zu 
Sein; in dem einen Falle handelte es sich um Placenta praevia, 
in dem anderen lässt sicli die starke Entwicklung der Blutgefässe 
in der Cervixsubstanz direkt erkennen. 

Die mitgeteilten Befunde lassen sicli nicht als Stütze der 
Entfaltungstheorie heranziehen , schon wegen ihrer grossen 
Seltenheit und wegen des oben geschilderten histologischen Ge- 
sammtbildes ; aber auch abtiesehen davon zeigt ja gerade der 
puerperale Uterus, der einer Multipara am normalen Ende der 
Gravidität entstammt, dass trotz der fieckenweise aufgetretenen 
deoidualen Veränderungen der Cervix nicht in das Cavum uteri 
einbezogen worden ist und die betretiendt:; Schleimhaut auch nach 
der Geburt nitdit die Rolle einer Decidua — einer hinfälligen Haut 
gespielt hat; denn sie ist ja im Gegensatz zur Decidua vera 
corporis intakt geblieben. Bei dem schwangeren Uterus des 
VI. Monats künute man allenfalls einwenden, dass der Cervix 
sich bis zum Ende der Gravidität so weit entfaltet haben würde, 
als die decidualen Veränderungen reichten; aber w^ir müssen 
dann auch annehmen, dass die untere Eispitze am Ende der 
normalen Schwangerschaft eine Zeit lang frei in die Scheide 
hereingesehen hätte: denn bis dicht über das klaffende ürificium 
ext. reichen die Deciduazellen ; diese letztere Annahme ist nicht 
denkbar : denn alle brauchbaren Präparate am Ende der Gravi- 
dität, namentlich auch die Gefrierschnitte, zeigen stets einen 
mehrere cm langen kanalartigen Abschnitt des Uterus zwischen 
Eruchtblase und Scheide. 

Bezüglich des Mesometriums decken sich meine Ergebnisse 
mit Tlofmeier'a bekannten auch von anderer Seite bestätigten 
Befunden, die jedoch von den Anhängern der Entfaltungstheorie 
noch immer nicht genügend berücksichtigt sind. Am ge- 



Digitized by Google 



160 SiUaugsberichte der pliyaikal.-inedioin. Qesellscbaft. Jahrg. 1896. 

schwängerten Uterus lässt sich darnach das untere Uterinsegment 
noch schärfer vom Cervix unterscheiden als am nicht schwan- 
geren, weil im ersteren die Muskulatur eine stärkere Entwicklung 
erfahrt, in letzterem aber das Bindegewebe und die elastischen 
Elemente. Wie aus den schönen Untersuchungen Acconci's her- 
vorgeht, nehmen diese letztern während der Schwangerschaft 
am ausgesprochendsten im Cervix zu, aber auch im Corpus 
uteri und zwar an diesem am stärksten im unteren Segment, wo 
sie die einzelnen Muskelbündel förmlich umspinnen und von 
einander trennen, so dass zwischen diesen ein viel weniger 
inniger Zusammenhang besteht als im Hohlmuskel. Bekanntlich 
sind die Muskel bündel im unteren Uterinsegment auch dünner 
und in lockeren, leicht trennbaren Lamellen angeordnet, während 
sie im liohlmuskel einen dichten, unentwirrbaren Filz bilden. 
Nehmen wir noch hinzu, dass den Miiskelbündeln im unteren 
Uterinsegment der Halt mangelt, welchen weiter oben das als 
Ansatz zahlreicher Bündel dienende, fest haftende Peritoneum 
gewährt, so haben wir im verschiedenen Aufbau beider Teile des 
Corpus uteri eine vollkommen hinreichende Erklärung für ihr 
verschiedenes Verhalten während der Geburt. 

Ich muss endlich noch erwähnen, dass Fehling aus klinischen 
Untersuchungen über das Verhalten der Blase während der 
Schwangerschaft auf eine Entfaltung des Cervix schliessen wollte ; 
es lässt sich aber an meinen Präparaten, sowie an den in der 
Literatur gelieferten Abbildungen (besonders von Gefrierschnitten) 
leicht nachweisen, dass Fe/UiVi^'s Voraussetzungen falsch sind; 
er nimmt nämlich an, dass Blase und Cerviz so innig mit ein- 
ander verbunden sind, dass ans einer Verschiebung der ersteren 
nach oben auf ein^ gleichartiges Verhalten des letztern ge- 
schlossen werden kSnne. Aber das Verhalten der Blase zum 
schwangeren TTteroa ist ein ausserordentlich variables : in Uber . 
der Hälfte der Fälle liegt die Umschlagsfalte des Peritoneum 
von der Blase auf den Cervix genau an derselben Stelle wie 
ausserhalb der Schwangerschaft, nämlich nnterhalb oder in der 
H8he des Orif. int., manchmal sogar erst auf der vorderen 
Scheidenwand, so dass die Blase vollständig unabhängig vom 
Uterus ist. 

(Fortsatxnng folgt]. 
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Otto V. Franqai^: Cervix und unteres Uterinseginent 
w&brend uud iiacli der Scbwaugerscliaft. 

(Fortietxong n. ScUnaa.) 

In einer gewissen Anzahl von Fällen steigt die Blase 
tatsächlich im lockern Zelltrewebe zwischen dem Peritoneum 
und der Wandung; des schwangeren Uterus nach oben, die 
Umschlagfalte immer höher hebend, so dass sich diese dann 
oberhalb des Orif. int. findet. Aber auch in diesen Fällen er- 
laubt die Untersuchung der Lebenden keinen Schluss auf das 
Verhalten des Cervix, denn bei der -künstlichen Blasenfüllung, 
die Fehliny angewandt hat, wird der Stand der Blasenkuppe, 
nicht aber derjenige der allein massgebenden Umschlagsfalte des 
Peritoneum festgestellt, welch letztere an der Lebenden über- 
haupt nicht bestimmt werden kann. Die Blasenkuppe aber liegt 
ganz regelmässig ziemlieh weit oberhalb der Umschlagfalte, so 
dass auch bei Schwangeren und Gebärenden gewöhnlich der 
obere IVil der Blase vom Uterus durch, eine mehr weniger tiefe 
Bauchfelitasche getrennt ist. 

11 
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Das Facit meiner Untersuchungen ist also eine Bestätigung 
der eingangs dargelegten Schröder^ sehen Lehre und, wie ich hofEe, 
eine überzeugende Widerlegung derjenigen Autoren, die noch 
immer die Entfaltung des Cervix während der Schwangerschaft 
annehmen. 



Albert II off a: Demonstration mit Röntgenstrahlen. 

Der Vortragende hebt hervor, dass die Erwartungen, die 

man sich über die Förderung der medicinischen Wissenschaft 
durch dieKöntgenstrahien anfänglich gemacht hat, bereits übOT» 
troffen worden sind. Es hat nicht nur die interne Medicin schon 
Yortheil gehabt, indem man z. B. Arteriosclerosen nachweisen 
nnd die Bewegungen des Herzens studieren konnte, es hat auch 
ganz besonders die Chirurgie Nutzen gezogen. Der Nachweis von 
i^remdkörpern im Kdrper, die Möglichkeit, Fracturen und Luxa- 
tionen photographiren zu können, die Möglichkeit, tuberculöse 
und osteomyelitische Knochenherde an den Gelenk-Enden, selbst 
am Hüftgelenk nachweisen zu können, sind ganz ausserordent- 
lich grosse Fortschritte. Aber auch die theoretische Medicin hat 
den grössten Nutzen von der Entdeckung. So kann man z. B. 
an dem Bariumplatincyanürscliirm die Bewegungen des Herzens, 
die Bewegangen der Rippen bei der Respiration, die Bewegungen 
der Gelenke genau studieren, so kann man ferner durch die 
Photogra])hie wunderbare Aufschlüsse erhalten über die innere 
Arcbitectur ganzer, unaufgeaägter Knochen ; so kann man ferner 
an Embryonen die erste Anlage der Knochen genau verfolgen 
u. s. f. Zum Schluss demonstrirt der Vortragende an seinen 
von Reiniger, Gebbert und So hall bezogenen Apparaten 
die Durchleuchtung des menschlichen Körpers mit den Röntgen- 
strahlen und zeigt eine grosse Reihe wohlgelun ebener Photo- 
graphien von allen möglichen cliirurgisehen Erkrankun<^en und 
Verletzungen , ferner von der inneren Architektur der ver- 
schiedensten Knochen, von den Bewegungen des Handgelenkes 
und schliesslich von blutigen Operationen angeborener Hüft- 
gelenksverrenkungen. Die Photographien zeigen , dass die 
Sehenkelköpfe wunderbar schön in den neugebildeten Pfannen 
stehen, so dass die operirten Grelenke genau so ausschauen 
wie die normalen Gelenke. 
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XVI. Sitzung vom 26. November 1896. 

Q-eschäfts- Sitzung. 

1. Von Herrn Lehmann wird Herr Dr. Neu mann, Assistent am 
hygienischen Xastitat, zar Aufnahme als ordentliches Mitglied Torge» 
schlagen. 

'S* Auf Vorschlag des Aasschasses wird Herr Geheimrath Dr. Fridolin 
V. Sandbcrger in München zum correspondirenden Mitglied der Ge- 
sellschaft gewählt. 

3. Herr Eeubold erstattet als Qaaestor den Aechensohaftsbericht fflr 
das Jahr 1895/96. 

Herr v. Kölliker beantragt namens der Gesellschaft, hiefiii den 
Dank auszusprechen,, was durch Erheben von den Sitzen geschieht. 
Ffir die Becbamigsablage wird Deoharge ertheilt 

4. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen und genehmigt. 

•IS, Kachdem dir I. Vorsitzende erklirt, dass Herr Richard Geigel eine 
eventuelle Wiederwahl als T. Secretär nicht annehmen könne, hat die 
Wahl des Ausschusses folgendes Resultat: • 

I. Vorsitzender: Herr Boveri, 

II. Vorsitzender: Herr Seifert, 

I. Soeretlr: Herr Sehenck, 

II. Seeretftr: Herr Heidenhain, 
Qnaestor : Herr R e n b o 1 d. 

Hitglied der Bedaetiona-Commiaaioa : Herr Sehaltxe. 

a. Das flbliolio Festessen soll am Moatag den 7. Desember im HMel Sehwan 
stattfinden. 

7. Der I. VcHrsitsendo ibermittelt einen Antrag von Herrn KOllikeri 
wonaeli einer Dame Zutritt an den Sitsongen gowSkrt werden mSge. 

Bin Antrag von Herrn Fiek, Aber diesen einaelnen Fall an bo- 
sohlieisent wird abgelehnt. 

Ein Antrag der Herren Seifert und Ennkel, dioFrsgo principiell 
zn behandeln and auf die a&chste Tagesordnung an setaen, findet 
Genehmigung. 



11* 
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Jahresbericht 

der 

Physikalisch - medicinischen Gesellschaft zu Würzburg 
bei G-elegenbeit des 47. Stiffciuigsfestes • 

am 7. December 1896 

erstattet 
Ton dem Vorsitxenden 

K. 6. Lehmann. 



Hochgeehrte Herren! 

Wie seit vielen Jahren, so begehen wir aach heute in den gastlichen 
Bftiimen des ^Schwanen das Stiftungsfest der physikalisoh-medi- 
einisohen Gesellschaft, die nm auf tia 47Jfthriges Bestehen aarflokbUokt. 

In programtnmässiger Weise hat die Gesellschaft während des letzten Jahres 
ihren Aufgaben obgelegen, eine rege Betheilignng bei allen Vortragsabenden, eine 
grosse Manigt'altigkeit der gehaltenen Vorträge beweist, dass dieselbe ihrer Auf- 
gabe, den Centralpankt für natnrwissenschat'tliche und medicinische Forschung ia 
Wflxxbnrg an bilden, noch immer im Sinne ihrer Stifter erfOllt 

Die Zahl der Kitglieder ist vieder etwas gewachsen; vor einem Jahre 
waren es 105, heate sind es 112 Mitglieds. Ansgesdhieden ans der OeseUBchaffc 

sind 3 Mitglieder, nämlich Herr Geheimrath Dr. t>. Sandherger, nnd Herr General- 
arzt Dr. Port, die nach München in Pension gegangen sind, nnd Herr Dr. FoR, 

der sich in Rüglaud niedergelassen hat. 

Die Nanun der 10 Neuaufgenoninietien in der Reihenfolge desEintritte sind: 

1. Dr. Theodor Cohn, 11. Assistent am anatomischen Institat. 

2. Dr. Johann Marx ans Bamberg, Assistent an der medicinischen 17niT.-FoUk]Jaik» 
8. Dr. Casimir Stubenra^, praet. Am in Wflrsbnrg. 

4. Dr. PanU Hatqt^ßeischj Privatdocent nnd Assistent am botanischen Institut. 

5. Dr. Andreas Michel, Zahnarzt in Wörzburg. 

6. Dr. Koerher, Strafanstaltsarzt nnd Bezirksarzt in Wflrsbnrg. 

7. Dr. Kimuj, II. Assistent am pathologischen Institut. 

8. Dr. Külpe, Universitttts-Professor in Wfirzbnrg. 

9. Dr. Marhet Priyatdooent ia Wflrsbnrg. 

10. Dr. Da/oid VUmanmy Generalarst a. D. in Wünbarg. 

Die Zahl der correspondiMrenden Mitglieder ist durch die Ernennung unsere» 
firflheren Mitgliedes Herrn «. Sandbarffer in Mflnoben nm einM Tecmehrt, sodasa 
sie heute 60 betrftgt. 
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Unsere Rechnung bewegt sich nach den Angaben anseres Herrn QnäBtort 

fast in den gleichen Ziffern wie veräossenes Jahr : 

Einnahmen (ind. Activrest von *M 832,28 an« 1896) 2289,58 
Aosgaben , ^ , , 1466,46 

Aotiy-BMt: J( 888,12 

Mefsa kommt ein Kapital^Yarmdgen von 4875 ,41, aodass das Gesammt-Verrnttsen 
«906 18 ^ betrigt, gegenttbw 6807 UV 88 ^ im Voqalire. 

Von den Publikationen ist ein Baad „Sitzungsberiekte" im Erscheinen , von 
den „Vorkaadlnngea" ist der 80. Band ersekienen. 

Sitzangen mit wissenschaftlichen Vorträgen wurden 15 and 1 Gcischäfts» 
«itzong gebslten. Üater den Sitsnngen ragt die denkwfirdige III. Sitznng -vom 
18. Febroar 1898* kerror, in der H«rr Böntgen im pkyslkaliscken Institnt, dessen 
grosser Hörsaal bis anf den lotsten Platz gefallt war, über eine neue Art rm 
Strahlen vortrug. Insgesammt imrden 29 Vorträge and Demonstrationen Ton 
20 Herren gehalten. 

Der Jahre lang von den Vorsitzenden getnsserte Wnnsek naok reger Be- 

theilipnn«; der naturwissenschaftlichen Richtung an den Vorträgen ist anch in 
diesem Jahre in vollem Maasse in Erfiillnng gegangen, denn 420|'o der Vorträge 
bewegten sich auf anderen Gebieten als denen der praktischen medicinischen 
DisdpUnoa. Fast dürfte jetat die Mtte am Plate enekeinMi, dsas die karsett De- 
monstrationen klinisek intwessanter Kraakkeitsfine wieder aaklreieker wttrden, 
es ersekeint mir möglich, in jeder SItsnng irgend eine derartige Demonstration 
zu bringen, die ohne viel Zeit wogannokmen , für die Praktiker and Tkeoretiker 
gleich interessant sein dürfte. 

Verzeichiiiss der gehaltenen Vorträge: 

1. Herr Bach : Ueber die Lokalisation im Ocnlomotoriaskerngebiet mit De- 

monstratiott. 88. YII. 96. 

2. ITerr Borst: üeber eine seltene Form von Lipom der Banchhöhle. 20. II. 96. 

3. Herr Bovert: Bemerkungen zar Physiologie der Kern» and Zelltheilong. 

31. X. 96. 

4. Herr Denig: Experimentelle Beobachtangen über ein bisher unbekanntes 

Yarkalton von Fremdkdrpern in der Torderen Kammer. 7. T. 96. 

K. H«rr «. Frangui t a) üober ein« von den Ckorlonaotten ausgehende bds- 

artige Oesekwnlst. 80. IIL 96. 
b) Cerviz nnd nateree üterinsegment wikrend and naek 
der Sokwaagarsokaft. 18. XL 96. 

6w Herr Bich. Geigelt üeber die Batstekvng aftinetioaeller* Hengerftasoka. 

5. VI. 96. 

7. Herr Oürber: Ueber den Einflnse des Tkyreoidins anf den Stoffweoksel, 
11. VI. 96. 
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8. Herr Hoffa : a) Zur Behandlung der Diatorsiou des Fassgelenkes. 19. XII. 95» 

b) Dia NachbebA&dlaag der naeh abgeUofoner Cozitis wriefc 

g«bll«beA«i1>efoniiitit«L HttDeBonttrationToaEnuikea 
und Apparaten. 19. XIL 95. 

c) Demonstrationen mit Röntgen-Strahlen. 12. XI. 96. 

9. Hwr SofmtMTt a) Demunstration zur Frag« der HeilnDg der Oataonudaoia^ 

5. III. y6. 

b) Demonstration zur Porro-Operation. 6. VI. 96. 

e) üeber TitbartdiirnagenmiMft. 19. XIL 96. 

d) WeiftwM Iber Tabaraebwangenehnft.. 9. L 98. 

IQ. Henr KaläMrimt («Ii Out): üebtr den CHflaiqparat vnd den Zalunradnel der 
GUlieblaiigeB. 9. I. 96. 

11. Slerr v. Kölliker: üeber die neue Hypotbeee von Ramön von derBedwitiug: 
der Nearoglia-EIemente dea Gebims. S& VI. 96. 

15. Herr v. Leute : Bemerknngwi svr IMagaoM i^ratoliBober Beragefiuebtt^ 

5. VI. 96. 

13. Herr Reuhold: Historische Bemerkungen über die Schntzpockeii-lmpfung 
unter Vorlage einer englischen Karrikatnr aas dem Anfang dieses 
Jabrhimderta. IS. VI. 96. 

14 Henr «. Binäflmdii Demoutration 

a) dea Gabime einaa J^ydroecybaliui iatemaB mit ataikar 

Vermehrung dar Qyri, 

b) eines Myofibroma uteri, in dessen Parenchym ak(b 
Reste von Ganglienzellen eingebettet finden, 

o) Amoebenähnlicbe Gebilde in Plattenepitheliomeu. 

11. YI. 96. 

Ifi. Herr JUMgmi "BSmb aeve Art von Strdilen. (IL Hitteilang.)*) 

16. Herr Sehende üeber intermittirende Netzhautreizung. 7. V, 96, 

17. Herr SchulUC'. a) Uaber die Embryonalb allen und die Placenta der Sttnge- 

tiere and des Menschen. 20. II. 96. 
b) üeber den-Pitbeoanthropus erectus Dnbois. 23. VII. 96. 

18. Hnr BcMtax üeber die Befhiehtnng dea Wirbelthiefeiea. 6. II. 96w 

19. Herr Wislicenus: üeber neae laomeriaflUle. 9. YI. 96. 

20. Herr Wolff : üeber Regeneration der exatirpirten Lhiae beim Triton» 

6. III. 96. 

üeber unseren Tanschverkehr ist zu bemerken, dass 227 Exemplare der 
Sitzungsberichte und 105 Exemplare der Verhandlungen versendet werden, wogegen 
-wir Ton 212 Oeaallaebaften die Pnblieatioaen empfbagea. 

In dea SebriflMmaataiUNdi rii^ dieaea Jahr aea eingetreten : 
Botaniaebe OeaeUaebaft Mflnehen, 
8««iete IMmologiake FSreniagen Stoekbolm, 
Jahrbuch der Astronomie and Goopbyaik Edla, 

American chemical Journal Baltimore, 
Naturwissenschaitlicher Verein Elberfeld. 



) als Beitrag eingereicht 
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Es entfalleu von den regelmässigen Sendungen: 
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Anwer dnndi die» periodiaehaii Zvgftng« wftebst misero Bibliotbek in erfren* 
lidier Weise darch Oesohenke an, die theils Ttfn mtgUedern, theil» Ton Answftr* 
tigen gemacht werden. 



Ich glaabe, Sie werden mit übereinstimmen, dass wir mit voller Befriedig» 
aug aof die viasenschaftiiche Thatigkeit in unserer Gesellschaft and auf ihr inneres 
Leben zorackblieken dflrfen. Aaok an ioiMerem Ansehen haben wir gewonnen, 
dadnrek, dnas Herr Bänden seine ersten lUttheilnngen in naseren Sitznngs- 
Iwriekten inekeinen liesa, wodnrok dieselben eine bisber nie dagewesme Ter- 
breitnng erhielten. Den Herren, die die Gesctaifte des Vereins znm Theil seit 
Jahren mit stets gleicher Sorgfalt besorgen, vor allem nnserem bewährten Quästor 
Herrn lieubold, dann den Herrn Secretären Richard Geigtl, der die Correspondenz 
nnd die „Sitzungsberichte", Herrn Heidenham, der die Bibliotbekgeschäfte besorgte, 
sei nnser benlieber Dank für ikre Ifftkewnltnng nnsgesprooben, ebenso Herrn 
SchültMet dessen Bemähnngen es furtgesetst gelingt, die „Yerknndlnngen** trots 
aller Conenrrens der Fachzeitschriften anf der HSbe zn halten. 

Schliesslich noch ein Wort über das änssere Leben unserer Gesellschaft. 
Am SO. Januar 189G gratulierten Ihr erster und zweiter Vorstand im Auftrage des 
Vereins dem langjährigen verdienten Mitgliede Herrn v. Sandberger zu seinem 
70. Geburtstag. Znm erstenaul bat sieb onsere Geseilsdwft diesen Sommer sn 
einem Gartenliut mit Damen anfgesebwnngen, das sie gemeinsam mit dem Ohib 
der Jungen, dessen gatem, seit mehreren Jabren gegebmien Beispiel IblgOttd, 
in Veitshöchheim abgehalten hat. Das prächtig verlaufene, vom Himmel begün- 
stigte, durch keinen Misston getrübte Fest steht noch heute frisch in unser Aller 
Erinnerung, nnd indem ich auch au dieser Stelle dem Vergnügangscomit6 des 
Olnbs der Jungen Ar seine Bernfknogen nm das Fest noebmals bestens daidte, 
gebe ieb dem Wnnsebe Ansdmck, es möge dieses Fest das erste in einer Kette 
ebenso voklgelnng r * i und heiterer Sommerfeste sein, welche die herzlichen Be- 
ziehungen zwiiscbiu der physikaliscb • medicinischea Oesellschaft and dem CInb 
immer mehr erstarken. 

Hiermit ist meine Thätigkeit als erster Vorsitzender zu Knde. Ich danke 
Ihnen, meine Herren, nochmals für das mir bewiesene Vertrauen und Wohlwollen 
nnd lege — da mein Naokfolger, Herr Booeri, leider aas Gesnadkeiterft^sIoktSn 
dem kentigea Abead fembleibea mnss — den Torsits fllr den sweitea TbeO nasrfros 

heutigen Beisammenseins in die Hände des kflnftigen zweitea Vorsitzenden Herrn 
Seifert. Ergreifen Sie meine Herrn Ihre Gläser nnd stimmen Sie mit mir ein 
in den Ruf: Unsere pbysikalisch-medic. Gesellschaft lebe hoch! 
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Mitglieder- Yepzeiohniss 

d^r Physikaiisch-medicinischen Gesellschaft zu Würzburg. 

(Stand am 7. Decemt>er 1896.) 



I. Ordentliche einheimische Mitglieder. 

Dr. Arm», Carl, FriTatdooent in Wörzbnrg. 

Dr. Bodbt Ludwig, Privatdocent und Assistent der OniTersititS'AiiKeiikUnifc im 

Wfirzbarg. 

Dr. Berten, Jakob, Privatdocent, prakt. Arzt und Zahnarzt in Wiirzburg. 

Dr. Borst, Max, Assistent am pathologisch-anatomischen Institut in Würzborg. 

Dr. Bovert, Theodor, UniversitätS'Professor in Wilrzborg. 

Dr. Broät Josef, Assistent an der medleiniselieB Pottldiiiik in Wfinbnrg. 

Dr. BühUr, Anton, Assistent am anatomischen Institut in Wfirsbnrg. 

Dr. Cohn, Theodor, Assistent am anatomisohen Institut in Wttrsbnrg. 

Dr. Dauber, Carl, Assistenzarzt in Würzburp. 

Dr. Dehler, Adolph, Assistent an der chirurgischen Klinik in Wiirzburg. 
Dr. Dehner, Hans, Assistent an der chirargischeu Klinik iu Würzbarg. 
Dr. Den^t Bndolf, Assistent der Ünivwsitäts-Angenklinik in Wflizbarg. 
Dr. Umm». Wilhelm, prakt. Arst in Wiinbnrg. 

Dr. Diruf, Oskar, Brannenarzt in Bad-Kissingen. 

Dr. Dittnie>/er, Hermann, prakt. Arzt in Würzburg, 
Dr. Ehrenhurg, Carl, l'rivatdoceut iu Wiirzburg. 

Endres. Nikolaus, Gustos am mineraiog.-geologischea Institat iu Wörzbarg. 
Dr. Engelhardt, Gfeorg Adam, Besirksarst in Karlstadt. 
Dr. Fiekt Adolt UniTeraitftts>Professor in Wttrsbnrg. 

Dr. von Dranqui, Privatdocent nnd Assistent an der UniTersitftts-Franenklinik 

in Würzbarg. 
Dr. Geigel, Richard, Privatdocent in Wiirzburg. 

Dr. Geigel, iiobert, Privatdocent und Gymnasialprofessor in Würzbarg. 
Dr. OürbeTi Angost, Assistent am physiologischen Institut in Wflisbnrg. 
Dr. Onttenbergt Alex., prakt. Ant in Wfirsbnrg. 

Dr. Hantzsch, Arthnr, Universitäts-Professor in Würzbarg. 

Dr. Hauptßeisch, Paul, Privatdocent nnd Assistent am botan. Institat in Würsburg. 
Dr. Hecht, Otto, Professor der Chemie am Realgymnasium iu Würzbarg. 
Dr. Heidenhmn, Martin, Privatdocent und Prosektor am anatomischen Institut in 

Wfinbnrg. 
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Dr. Heim, Ludwig, Staosarzt und PriTatdocent in WOrabnrg. 
Dr. Selfirei^, Friedrich, Professor der üniTprsitit in Wflrsbnrg. 
cPHengelikrey Gastay, CommersieiirAtli nnd Bnknerelbesitser in Wlinbnrg. 

Dr. Herz, Theodor, prakt, Arzt in Würzbnrg. 

MesSt Wilhelm, Kealiebrer und Vorstand der meduuL-teohn. Abtheilang der Kreit* 

Healscbale in Würzbarg. 
vorn Bünaht Joseph, Rentier in Wftrsbnrg. 
Dr. JETiyfa, Albert, Privatdooent in WOnbnrg. 

Dr. Hofmann, Adam, Assistent an der mediciaischen Poliklinik in Wttrsbnrg. 

Dr. Hofmeier, Max, Universitäts- Professor iu Würzbarg. 

Dr. Kahn, Max, Spezialarzt für Ohren-, Nasen- and Kehlkopf-Krankheiten in 
Würzbnrg. 

Dr. EiderJeit, Fnu», Assistenxarat an der nedioinisohen Klinik in Wfinbvrg. 
Dr. Eurt^nrnr, Wilhelm, Univeraitäta-Professor in Wfirsbnrg. 

Dr. von KöUiker, Albert, Univor^itäts-Professor in Wflnbnrgi 

von König, Fabrikbesitzer in Zell a. M. 

Dr. König, Karl, Assistent am pathol.-anatom. Institut in Würzbarg. 
Dr. Körber, J. M., Bezirksarzl and Strataastaltsarzt in Würzbnrg. 
Dr. KMenberger, Leonhard, Assisteniant an der medieinisehen Fiinik In 
Wflrabnrg. 

Dr. Kolh, Lndwig, Assistent an der medieinisehen Poliklinik in Wftrxborg. 

Dr. KoU, Kdaard, Assistent an der medieinisehen Klinik in Wttrsbarg. 

Dr. Kollmann, Oskar, Bezirksarzt a. D. in Würzbnrg. 

Kremer, Otto, Oberapotbeker im Juliusspitale in Würzbarg. 

Dr. KHUpe, Oswald, Unlversitit$>Professor in Wflnbnrg. 

Dr. KimkOy Adam, üniTersitftts-Professor in Wlinbnrg. 

Landauer, Robert, Apotheker in Wörzbnrg. 

Dr. Landerer. Robert, Frauenarzt in Stuttgart. 

Dr. Lehmann, Karl liernb., Uuiversitäts-Professor in Wiirzburg. 

Dr. von Leuhe, Wilh. Oliv., Universitats-Professor in Würzbarg. 

Dr. lÄn^hMT, Angnst» prakt Ant in Wlinbnrg. 

JlfaiMi, Friedrioh, Professor o. Rektor d«r Krais-Bealachnle in Wlinbnrg. 
Dr Marhty Karl« Piivat lozent in Würzburg. 

Dr. Marx, Jobann, Assistent an der medieinisehen Poliklinik in WÖrzbarg. 
Dr. Matterstock, Georg, Universitäts-Professor in Würzbarg. 
Dr. Mayr, Alois, prakt. Arzt in Würzbnrg. 

Dr. Meder, Felix, Assistent an der mediciniseben Poliklinik In WOnbnrg. 
Dr. MedUmt Lndwig, Onivernttta-Frofessor in Wfinbnrg. 

Dr. von Michel, Julias, Universitäts-Professor in Wllnbaig* 
Dr. Michel, Andreas, Zahnarzt in Würzbarg. 
Dr. Müllbauer, August, General-Arzt a. D. in Würzbnrg. 
Dr. Müller, Franz, prakt. Arzt in WOrzbnrg. 

Dr. MOHUr, Johannes, Assistent an der medieinisehen Klinik in WOnbnrg. 

Dr. Nii^äing, Wilbelai, Professor an der Hebammwisobnle in Wttrsbnrg. 

Dr* Omek, Theodor, Vorstand der landwirtlisobaftUeben Versnebsstation in 

Würzbarg. 

Dr. Oppenheimer, Abraham, prakt. Arzt in Würzbnrg. 
Dr. Oppenheimer, Leon, prakt. Arzt in Würzbarg. 
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Dr. Oster, Leopold, Assistent aa der medicinischeu Kliuik iu Würzburg. 
Dr. Fr^feldert Max, Aaalstent an dar ehimrgifltthan Klinik in Wfirabnrg. 
Or. iVym, Frladcieb, ünivarsitita-ProfMaor in WOnbnrg. 

Dr. Beubold, Wilhelm, üniversitäts Professor nnd Landg«rl«hta-Arst in Wflnbnrf» 

Dr. HetisH, Ferdinand, prakt. Arzt in WürEbnrg. 

Dr. liiedinger, Ferdinand, Universitäts-Professor iu Würzburg. 

Dr. Miedinger, Jakob, Vorstand des medico-mechanischen Institutes in Würzburg.. 

Dr. Biesf^t Conrad, üniveraitftta«Profe«8or in Wflrabnrr. 

Dr. Eine, Hduidi, Privatdooant In Vftrsbnrg. 

Dr. von Rindfleisch, Eduard, Üniversitäts-Profloasor in Wflribnrg. 

Dr. Röder, Julius, Bezirksarzt in Würzburg. 

Dr. Röntgen, Wilh. Conrad, Universitäts-Frofessor in Würzburg. 

Dr. Rö^ent Philipp, prakt. Arzt in Wfliabarg. 

Dr. Boüitberffert Andreaa, Privatdooent in Wfirabnrg. 

Dr. IM»» Saeha, Jnlina, Üniversitito-Profbaaor in Wttnbnrg. 

Dr. Sattler, Ludwig, prakt. Arat in Wflrabnrg. 

Dr. Schenck, Friedrich, Privatdocent und Aaiiat«nt am physiologischen Institat 
in Würzburg. 

Or. Beherpft Loranx, ptraltt. Arst nnd Bmnnanant in Bad-Kiasingen. 
Dr. Sdunitt, Gregor, Regiernnga» nnd Kreia-Medieinal-Rakb in WOnburg. 

Dr. Schönbom, Carl, üniversitäts-Profe-ssor in Würzbarg. 
Dr. Schidt'e, Oskar, Tniversitäts-Protessor in Würzburg. 
Dr. Seifert, Otto, Privatdocent und prakt Arzt in Wflrzborg. 
Dr. Sasseff Rudolf, prakt. Arzt in Würzburg. 
Dr. SetUng, Ednard, üniTersitita-Profesaor in Wfirabnrg. 

Dr. SoboUa, Jobannea, Privatdoeent n. Proaektor am anatomisehen Inatitat so. 

Würzburg. 
Dr. Sommer, Georg, Arzt in AVrirzbnrc:. 
Dr. Soiier. Alfred, nramienarzt in Bad-Kissingen. 
Dr. Ütadelmann, lieiurich, prakt. Arzt in Saal a. d. S. 
StevM, Dakar, üniTersitfite« nnd Yeriagabndibftndler in Wfirabnrg. 
Dr. Starkj Angnat, prakt Arat in Wfirabnrg. 
Dr. Stöhr, Hugo, Brannenarzt in Bad-Kissingen. 
Dr. Stubenrath, Kasimir, praktischer Arzt in Würzburg. 

Dr. Tirfel , Jaliu.s , Privatdocent und Assistent am chemischen Institut itt 
Wfirzborg. 

Dr. UOmannt David, Oanarakrat a. D. in Wfirabnrg. 
Dr. Vosit Anral, VniTandlltihProfeaaor in Wfirabnrg. 

Weingarten, Emil, Zahnarzt in Würzburg. 

Dr. Wüke, Siegfried, prakt. Arzt in Würzburg. 

Dr. Wislicentis, Wilhelm, Universitäts-Professor in Würzburg, 

Dr. Wolff, Gustav, II. Assistent an der psychiatrischen Klinik in Warzbnrg. 

Dr. W€^y Hiobael, prakt. Arat in Wfinbnrg. 

Dr. Zanke, Max, I. Assistent an dar payehiatriMiban Klinik in Wttrslnirg. 
Dr. ZMUtdi, Maximilian, Oberatabaarat in Wflrabnrg. 
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II. Oidentliche auswärtige Mitglieder. 

Dr. Abend, Ladwig, prakt. Arzt in Wiesbadeii. 

Dr, Agatz, J. G., prakt. Arzt in Augsburg. 

Dr. Angerery Uuiversitäts-Professor in Mänchen. 

Dr. von Bergmann, Uuiversitäts-Professor ia Berlia. 

J)r. Sthmt Sodolf, UniTenitfttB-Profewor ia Leipssig. 

Sr. B€iUi^JPop«j pnM. Avst in Yirgittittt. 

Dr. jBan$iet, Robert, Universitäts-Professor in Greiftwald. 

Dr. Braun, Max, Universitäts-Professor in Rostock. 

Dr. Bumm, Ernst, Uuiversitäts-Professor in Basel. 

Dr. Gariw, J. Viktor, Uaiversitäts-Professor in Leipzig. 

Dr. dornt Gwlf ünivenitits-ProfMSttr in Wien. 

Dr. OoHTodt Max, FrofsBior in AMhaffuiliHrg. 

Dr. Decker, Friedrich, Arzt in München. 

Dr. Eberth, Jos., Universitäts-Professor in Halle a/S. 

Dr. Eimer, Theodor, Universitäts-Professor in Tübingen. 

Dr. Emminghaus, Hermann, Universit&ts-Professor in Freibnrg. 

Dr. SjfeH^ Stobsant in Mllnolien. 

Dr. Fehleisen, Docent in Amerilu. 

Dr. Fischer, Emil, UniversiLäts-Professor in Berlin* 

Dr. Fischer, Otto, prakt. Arzt in Stuttgart. 

Dr. Flesch, Max, Professor in Frankfurt a/M. 

Dr, FripPf James, Arzt in Glifton. 

Dr. Oad, Jobannet, Üniv.-Prolbseor in Pms. 

Dr. Ga^gel, Theodor, Arzt in Miltenberg. 

Dr. Gegenbaur, C, Univ. -Professor in Heidelberg, 

Dr. Gerhardt, Carl, Univ.-Professor in Berlin. 

Dr. Gerhardt, Dietriob, Privatdoceut und Assistenzarzt der niedioin. Klinik ia 
Straatbnrg. 

Dr. MM OerlaA, Joaef, üniT«-Frot in •Erlangen. 
Dr. Oiömer, Arzt in Lättich. 

Dr. Grashey, Hubert, Univ.-Profesaor in München. 

Dr. Harbauer. Carl, Militärarzt in Antwerpen. 

Dr. Harpke, Arzt in Milwaukee. 

Dr. SoM«, Carl, üniT.^Profeaaor in Brealuu 

Dr. Hergfelder, J., Ant in MflneheiL 

Dr. Hilger, Univ.-Professor in MlnoWn. 

Dr. Keller, Carl, in Mänchen. 

Dr. Klebs, Edwin, in Karlsruhe. 

Dr. Klein^ Gustav, Privatdocent in München. 

Dr. KMeff Oail, üniT.-ProfeBaor in Bonn. 

Dr. KchbroMKk^ Frledriehf Yonlnnd phyaik. Beieliaanatalt in (Aailottenlnrg. 

Dr. Krohn, Alex., Arzt in Petersborg. 

Dr. Kussmaul, Professor in Heidelbofg. 

Dr. Kutschariam, Arzt in Tiflis. 

Dr. von Lenhosaek, Miohael, Professor in Tübingen. 
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Dr. Lenk, Haas, Uuiv.-Profe:isor iu Erlaogen. 
Dr. Lievent Ant in St Petenbnrg. 
Dr. Iioebf JaeqvM, FrofeMor in Chicago^ 

Dr. MarJcuse, Professor in Dresden. 

Dr. du Mesnil, Oberarzt am städtischen Kxankenluuue in Altona. 

Dr. Mohr, Fr., Generalarzt in München. 
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■den Jahren 1893, 1894 nnd 1895 bei aseptischem Verfkbren ansgefahrten Staar- 
operationr 11. - Kissel, Otto, Die Glycoireiibildnn^ in der Kaninclunleber zu 
verschiedener Jahreszeit. Ans dem physiologischen iustitat» — Lanxe, Jacob, 
Die Bildung der Bier nnd Graafschen Follikel bei der Mans. Ans dem Laboratorinm 
für vergleicliBiüli! Anatomie, Histologie und Embryologie. Mit 1 lith. Doppel- 
tafel. — Raake, Karl, Beitrag zur Lehre des Hermaphroditiemus spurius mas- 
«vlinns internns. Mit 1 lith. Tafel. — Rieger, Konrad, Die Psychiatric in 
Würzbarg von 158;i bis 1893. Fortsetznng aus Hd. XXVII (1893) n. XXIX (18951. — 
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Mit einer Textabbildung. — Brandt, Karl, Über die Bacterien des Lidrandes und 
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und Angensalben. — Buehler, Anton, Protoplasma-Strnctnr in Vorderhlrnaelleu 
der Eidechse. Mit 13 lithographischen Tüftln. Fick, Adolf, Arbeitleistung 
•des Muskels durch seine Verdickung. Mit 2 Textabbildungen. — Gattel, Felix» 
Beitrag zur Kenntniss der motorischen Bahnen im Pons. Mit 1 lithographisekaa 
DoppeltafeL — Michel, Andre, Zur Kenntnis der Gürber'schen Seruni-Albumin- 
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Sehl* l>eachtenswei*t! 

Im Verlage der Staherschen k. b. Hof- und Universitäts- 
Buch- und Kunsthandlung in VViirzbui'g erschien vor kurzem und 
ist durch jede bessere Bnchbandlung oder von uns direot zu beziehen: 

Der Psychotherapeut. 

Für Ärzte geschrieben und mit biologisch -psychologischen 

Vorbemerkungen yerseben 

von 

Dr. Hemrich Stadelmaim 

prakt. Arzt. 
Preis Mk. 3,^. 

URTEILE 

ttber dieses k nrze Handbuch znr Einführmig in die Psychotherapie: 

Der „Medico" in Nr. 40 v. 30. IX. 96: Das psycliisclie Moment liat von 
Alters her in der Behandlung; <ler Kranken eine bedeutsame Rolle gespielt. 
Während es aber trüher ohne Wissen des Arztes ihm sowohl wie seinen Kranken 
Über manche Klippe hinweg geholten hat. ist die Psychotherapie unter Führung 
eines Charcot, Liebeaalt, Berubcim, Forel u. a za einer Wissenschaft geworden, 
deren Kenntnis für den Arzt heute unenthelirlioh ist. Auf der I'aiversität wird 
dem Mediziner nur wenig (ielcgenheit gegeln ii. sich aut diesem Gebiete umzuthuu, 
und so bleibt dem practizirenden Atzte nichts weiter übrig, als durch privates 
Studium die g'eblicbenen Lücken auszntÜUen. Das vorliegende Handbuch eignet 
sich zu diesen Zwecken ganz besonders, weil sich Verfasser weniger in theoretischen 
Specnlationen verliert, als vielmehr an der Hand zahlreicher and aosfährlioher 
Krankengeschichten die Wirkungsweise der Psychotherapie zu veranschaulichen 
sacht. Die Schreibart des Verf.'» ist leicht verständlich und fesselnd, die Aua- 
«tattnng des Buches eine tadellose. 

Die ,,Kreuzzeitungr" in Nr. 455 v. 27. IX 90 : Seitdem durch die nenere 
Medizin, vor allem durch die „Schule von Nancy" unter Bernheim das psychische 
Moment als eine bedeutsame Tbatsache für die Therapie innerer Krankheiten 
festgestellt ist, erst^heiüt es als eine strenge Forderang an den wissenschaftlich 
kurireuden Arzt, die Kenntnis der menschlichen Psyche in ihren Aenssernngen 
in seinen 'Wissensbereich aufzunehmen. In klarer, tief darcbdaehter Weise unter 
Besngnahme auf Stolls bedeutsames Werk „Suggestion und Hypnose in der Völker- 
psychologie" erörtert er die Wirkung, die der „Glaube*^, „der das ganze Bewusstseing- 
xeld des sehnenden Menschen erfüllt", seit aralter Zeit auf den kranken Menstdiea 
ausgeübt hat. — Mit Rücksicht auf die eigenwerthige Bedeutnng des Themas 
vermeidet Verfasser den breitgetretenen Weg der „populären" Behandlang, wendet 
sich vielmehr auf der schmalen StraKse strenger Wissenschaftlirhkeit an die 
Aerzte, denen während ihrer Ausbildung sowohl als auch in ihrer praktischen 
Thätigkeit wenig oder gar keine Gelegenheit geboten ist, sich über psychologische 
Fragen Klarheit verschaffen zu können. Der erste Theil der Schrift hat demnach 
auch ein rein wissenschaftliches Gepräge. Der zweite Theil belegt diese Aus- 
ftthrungen durch zahlreiche sehr interessante Krankengeschichten und darch 
Erkläraug der suggestiven Technik für den praktischen Arzt. Das über 200 Seiten 
starke Werk will daher sorgfältig stadirt and nicht blos gelesen sein. Der Arzt, 
der solches thnt, wird anzweifelbaft zu der Ansicht kommen, dass die sogenannte 
Suggestivbehandlung die herrlichsten Erfolge auf dem Gebiete der internen Krank- 
heitsformen aufzuweisen hat. Und gewiss ist das au den Eingang der Schrift 
gestellte Citat Foreis richtig, der sagt : „Die suggestive Therapie wirft auf die 
ganze interne Therapie ein ungeahntes Licht nnd öffnet dem Arzt die Augen in- 
einer Anaahl Dinge, in welchen er bisher wie ein Blinder nmhertappte, ohne sn 
wissen, was er thal* 
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Stahel'ßche k. Hof- und Uiiiversitäts-Buch- u. Kunsthandlung, WÜTZbUTg, 

Verlagsbuchhandlung, 



Ferner ersciiien in unserem Verlage: 

Äerztliclies GeschaftstaMebueh. Geschäftstagebncii für 

^ praktische Aerzte. 

5. Auflage. In Leinwand- Mappe gebd., 1 Buch stark 
i/Ä 5. — . In Leinwandmap^e gebd., 2 Buch stark >M 7.20. Die 
sehr ^esohmaokvollen Leinwand-lCappen sind derart 
eingerichtet, dass die yerbranohten FormnlaTien *) heraus- 
genommen und durch neue ersetzt werden können* 
£s bieten daher dieselben den Vorteil des langjährigen 
Grebrauchs. 

*) Die Einlage apart zu dieser Leinwandmappe kostet: 1 Badi stark, ge> 
InudMi: JL 8.20, 2 Bneh stark, gebunden: M 6.20. 

riebertabellen. Är'!"*""*" 

Ausg' A. : 8 Stück kleineren Fornuits (40X^ lam) und 
6 Stück grösseren Formats (50X216 mm). Preis in 
Couvert Ji - .40. 
Ausg. B. (tiir WUrzburg bearbeitet); 9 Tafeln im Format 
88X*^o2 mm. Preis in Couvert ^ —.40.; 20 Stück 
--.90. 100 Stuck ^ 8.-. 

Pathologische Befunde, p^in':^::.'^^;"::;^«"?^;«^'" 

logis(!lier Befunde. 32 Schemata auf 3 Blatt. Zum Ge- 
brauche in Kliniken zusammengestellt von einem Kliniker. 
3. Auflage, l^is gummirt und perforirt Jb — ^.76| im Fartie- 
bezüg billiger. 

Bad Brückenau. 

Ifenefiiter 

illustrirter Führer für Kurgäste und Touristen 

von 

Badearzt Hofrath Dr. Wehner. 

Mit 7 Abbildungen und einer Terrainkarte 
naeh Oertel's Systen. 

3. verbesserte Auflage. 

l'reis cartotürt Mk. 1. — . 

Zvr tenatnissnafime: Ünttre Verlags -Endteimmgen sind dun^ alle 
besseren Buchhandlungen tu erhaltenj wo die$ nicht der FMf 
man sich an uns direcU 
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Stahersctae Yerlags-Anstalt in WUnbnrs 

KSnlgUcber Hof- and UnlTenittto«Y6rl«ff 
1898. 



Digitized by Google 



AU« Becht« vorbehalten 



Preis pro Jahrgang Mk. 4. — . 
Im Abonnemeat (lieterongsweise) and complet zu beziehen. 
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Verla'] üer Stahel'sctiPii Y. Hof- i'P!! Uirvtrsiiits-Bücli- uni! Künsitiaiidlitno in Würzburg. 



Inhcüt.' M, Hofmeier: Heber die Verhfitiing des Kindbettflebera in den gebarts- 



kfllflichen Uoterrichts-Aiistalten, pftg. i. — F. SeheiuA : lieber den 
Einflass des constanten Stromes aaf Amoeben, pag. 5. — Albert Hoffas 
Fall vou iutra partum entsfandener Unterschenkelfractur, pag. 8. — 
J. Sobotta: Ueber den Uastrulatioosvorgaug bei Wirbeltliiereu, pag. U. — 
Jfo« Borst: Fibrintos Exsndttloa and fibrinoide Degeaeratiou, pag. 10. 



I. Sitzung vom 17. Dezember 1896. 

1. Auf Antrag des 1. Yorsitsenden soll das Protokoll der vorigen Sitzung, 
weil eine Gescfaifkssitsang betreffend, naeh dem Absobnitt 8 der hentigea 
Tagesordnung nur Terlesnng kommen. 

9. Einschreiben des Herrn Geheimrath t. Sandbarger, in dem derselbe 
seinen Dank für die Ernennung nun correspondirenden Hitgliade aus- 
spricht, wird verlesen. 

3. Herr Dr. Neamann, Assistent des hygienischen Instituts, wird als 
Mitglied aufgenommen. 

Von Herrn Matterstoek werden die Herren Dr. Ludwig Hell« 
mann, Specialarzt für Nasen-, Hals- and Obrenkrankheiten, Dr. Cbri- 
stian Kasel, III. .\ssistent der mcdicinischcn Poliklinik, Dr. Georg 
Horn, IV'. A-s.sistent dt;r niediciuischea Poliklinik, vou Herrn K ö n t c; o n 
wird Herr Dr. Wien, Privatdocent der Physik au Mitgliederu vor- 
geschlagen. 

4. Herr Hofmeier hält seinen angekflndigten Tortrag: ,,üeber die Vw> 
hfitnng des Kindbettfiebers in den geburtshfilfliehen UnterriehtB- An- 
stalten'-. 

Zur Discussion spricht Herr v. 1! i u d f 1 e i s c h. 
6, Herr S ebene k hält seineu angekiiudij^ten Vortrag: „Ueber den £in> 
fluss des couätauteu Stromes auf Amoeben '. 

Zur Discussion sprechen die Heiren Flck, Rieb. Geige 
Rieger, Schenck. 

1 
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6. Dm Protokoll der ▼origon Sitzaag wird Torlesen nnd genehmigt. 
7« Ein Antrag der Herren Seifert and Yosa dea Inhalts: 

„Damen, welche darch akademische Stadien natnrwissenachaftlich 
oder ineilicinisch vorgebildet sind, können anf Anmeldung dreier Mit» 
glifder als Gäste den Sitzungen beiwobnen*' 
wird augeuonimeu, aachdem auf eine Anfrage von Herr u Lehmauu hin 
die GeaeUsehaft ihre Ansieht dahin aasgesproehen hat, daas sie in der 
Annahme dieses Antrages keine Statntenändemng sieht. 



IL Hafmeier: Ueber die YerMtimg des Kindbettfiebers 

in den gebnrtshülflichen Unterriclitsaustalten. 

Ausgehend von der Znsammenstellang Dohm*8 über die 
Mortalität in 47 deutschen Entbindungsanstalten während des 
Deoenniums 1874/83, aus welcher besonders die weitaus höhere 
Mortalität der lediglich Universitäts-Ünterrichtszweeken dienen- 
den Anstalten hervorgeht, bespricht der Vortragende die ver- 
schiedenen Massnahmen, welche seitdem zur weiteren Verhütung 
der puerperalen Infektion in den verschiedenen Anstalten 
eingeftihrt sind. Die häufigen Infektionen suchte man zu ver- 
meiden, indem 1) die subjektive und objektive Antisepsis ver- 
schärft wurde, 2) die innere Untersuchung eingeschränkt oder 
durch andere Untersuchungsmethoden ersetzt werden sollte, 
8) der Genitalkanal selbst möglichst desinficirt werden sollte 
durch Soheidenausspülungen und Scheidendesinfectionen. 

Indem der eventuelle Kutzen und die Zulässigkeit dieser 
verschiedenen prophylaktischen Massnahmen erörtert werden, 
wird besonders die eventuelle Bedeutung der letzteren be- 
sprochen, welche aufs Innigste mit der Frage der Möglichkeit 
der sog. Selbstinfektion, d.h. der Infektion durch bereits vor der 
Geburt in der Scheide vorhandene Mikroorganismen zusammen- 
hängt. Fussend auf die besonders von seinem früheren Assistenten 
Br. Steffeek (jetzt in Berlin) in seiner Anstalt ausgeführten Unter* 
suchungen über die Anwesenheit pathogener Keime in der Scheide 
und die Mögliehkeit ihrer Vernichtung durch Ausspülungen und 
Auswaschungen der Scheide und des cervix hat der Vortragende 
seit dem 1. Januar 1889 bis Mai 1896 grundsätzlich das Ver- 
fahren der prophylaktischen Desinfection durch Auswaschen von 
cervix und Scheide durch eine Sublimatlösung 1 : 2000 bei 
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3000 Geburten in Anwendung gebracht und zwar bei weitgehend- • 
ster Verwendung des gesammten MateriaLs zu Lehr- und TJnter- 
richtszwecken. Die erzielten Resultate werden an der Hand von 
Tabellen erläutert. Die Gresammlmortalität betrug für die 30u0 
"Wöchnerinnen 21 = 0,7%: die Mortalität au Infektionen 
6 = 0,20%, die Mortalität an Infektionen, die eventuell in der 
Anstalt erworben waren 4 = 0,13%. Unter diesen 4 letzteren 
Wöchnerinnen war nur eine, die nach einer spontanen und nor- 
malen Gebnrt schwer erkrankte und starb: diese war mehrere 
Wochen vor der Geburt im Juliusspital an Gonorrhoe lokal be- 
handelt und auch innerlich untersucht und kam mit bereits tief 
im Becken stehendem Kopf und erweitertem Muttermund in 
die Anstalt. Da weder vorher noch nachher hier Erkrankungen 
auch geringfügiger Art vorkamen, so scheint es wohl mehr wie 
wahrscheinlich, dass sie nicht in der Anstalt inficirt wurde, 
aondem bereits inficirt wär. Ißt Berfteksichtiguug dieses Um* 
Standes haben wir eine Infections- Mortalität von Qo/^ bei nor- 
maler Gkbnrt vorher ge snn der Frauen. Znr Beurtheii- 
ung der Morbidität ist der Massstab zu Grunde gelegt, dass 
bei auch nur ^nmaligem Ansteigen der AohselhShlentemperator 
über 88^ Oels. das Wochenbett nicht mehr als normal betrachtet 
wurde. In diesem Sinne waren anter den 3000 Wochenbetten 
276 oder 9,2% gestörte Wochenbetten. Unter Ausschaltung 
sSmmtlicher accessorischer Krankheiten bleiben 179 oder 5,9%, 
bei denen mangels anderer Befunde das Fieber als von den 
Oenitalorganen ausgehend angenommen wnrde. Nachweisliche 
Symptome irgend welcher Art waren nnr bei 67 oder 2,1 ^/q 
(incl. aller Verstorbenen) vorhanden. 

Zum Vergleich mit den so dargelegten Morbiditäts* und 
MortaUtStsverhältnissen werden die Zahlen tabellarisch demon- 
strirt, welche Ahlfeld über diese Verhältnisse aus 13 deutschen 
gebnrtshfilflichen Kliniken zusammengestellt hat aus den Ver- 
öffentlichungen der letzten 5 -8 Jahre. Es geht daraus hervor, 
dass sowohl bezüglich der Morbidität, wie der Mortalität die 
Resultate der Wtirzburger Klinik mit an erster Stelle stehen, 
was um 80 bemerkenswerther erscheint, als die Benutzung des 
Materials zu Lebrzwecken jedenfalls eine aussergewöhnlioh grosse 
ist, und die hygienischen Einrichtungen der Anstalt mit zu 
den unmodernsten und unvollkommensten nicht nur in Deutsch- 
land gehören dürften. 

1* 
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Der V^ortragende sieht die Erklärung;; dieser giinsti,u;en Re- 
sultate darin, dass grundsätzlich bei jeder Kreissenden der 
Genitalkanal desinfi« irt wird und diese Desinfektion im Verlauf 
länger dauernder Geburten nach jeder Untersiudiung wiederholt 
wird. Er wird in dieser Ansicht über die günstige Einwirkung 
der präliminaren Desinfektion bestärkt dadurch, dass an der 
Spitze der Mortalitätstabellen Ahlfchrs vier Anstalten stehen: 
Würzburg, Griessen. Marburg und Halle mit zusammen 8231 Ge- 
burten und mit nur 1 Todesiall an Infektion nach normaler Ge- 
burt, in denen grundsätzlich diese Art der Behandlung angewandt 
wurde. Unter Zurechnung von 2811 Wöchnerinnen aus der Pariser 
Charite unter Budin, die ebenfalls alle grundsätzlich und zwar 
mit Sublimat desinficirt wunlen, haben wir über 1 1,' ■DO Geburten 
mit nur einem Infektionstodest'all nach normaler Geburt. Den 
Umstand, dass bezüglich der Morbidität in diesen Anstalten 
und anderswo mit der präliminaren Desinfektion nicht überall 
die gleich guten Resultate erzielt wurden, erklärt der Vor- 
tragende dadurch, dass meist nur Ausspülungen gemacht 
wurden, die nicht genügen, und dass ferner die Wahl und die 
Konzentration des Desinficirens nicht olme Bedeutung zu sein 
scheint. Er erwähnt, dass in 3 Anstalten : hier, Giessen und 
Charite (Pari.sj bei ausschliesslicher Sublimatanwenduiig G211 
Geburten ohne einen Infektionstodesfall nach normaler Geburt 
und bei gesunden Kreissenden beobachtet wurden. 

Der Vortragende verwahrt sich schliesslich ausdrücklich 
gegen die Uebertragung der für die Unterrichtsanstalten als 
richtig erkannten Grundsätze auf die allgemeine Praxis, da hier 
die Verhältnisse wesentlich anders liegen. 

Zum Schluss wird noch ein vergleichender Ueberblick über 
die Verhältnisse der puerperalen Mortalität in der allgemeinen 
Praxis gegeben, soweit sie aus den Generalberichten über die 
Sanitäts Verwaltung des Königreichs Bayern hervorgehen. Die 
Mortalität an Puerperalfieber bewegt sich hier in den 
Jahren 1891- 93 für das gesammte Königreich zwischen 21 und 
24,3 auf 10,000 Geburten. In der Anstalt war die Infektiona- 
Mortalität 6:3000, also 20:10,000. Für den Kreis Unter- 
franken speziell betrug die Mortalität in den 4 Jahren auf mnd 
80 000 Geburten 181 oder 21,2 : 10,000. Doch ist die Mortalität 
wahrscheinlich sehr viel höher, da viele Fälle eben nicht ala 
Tod durch Puerperalfieber angezeigt sind. Zu Gunsten der An- 
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staltsraortalität ist ferner die relative Konzentration pathologischer 
Fälle hervorzuheben. In schroffem Widerspruch zu den Angaben 
über die puerperale Mortalität stehen diejenigen über die puerperale 
Morbidität: in den 4 Jahreri waren auf 181 puerperale Todes- 
fälle und mit Einschluss derselben in Unterfranken nur 247 Er- 
krankungen an Puerperalfieber angezeigt, also nur 6B mehr als 
gestorben sind, trotzdem das Verhältniss der puerperalen Erkrank- 
ungen zu den Todesfällen, selbst bei der geringen Morbidität 
z. B. der Würzburger Klinik mindestens 10 :t beträgt. Obgleich 
seit Juni 1891 die gesetzliche Verpflichtung zur Anzeige von 
Puerperalfieber besteht, hat gerade seit diesem Jahr das Verhält- 
niss zwischen den Todesfällen und der Zahl der gemeldeten Er- 
krankungen sich fortwährend verschlechtert : pro 1892 betrug es 
auf 58 Erkrankungen 48 Todesfälle, pro 1893 auf 48 angemeldete 
Erkrankungen 62 Todesfälle ! Die letzteren sind nach den Toden- 
scheinen, die erstoren nach den ärztlichen Meldungen zusammen- 
gestellt. Es wird daraus gefolgert, dass die obligatorische 
Meldungspflicht für Puerperalfieber ihren Zweck vorläufig absolut 
nicht erfüllt hat, sondern eher dazu beigetragen hat, den wahren 
Sachverhalt zu verdunkeln. 

Aus den Darlegungen erhellt, dass das von Dohm noch 
vor 12 Jahren als vorläufig wohl unerreichbar bezeichnete Ideal, 
dass nämlich die Mortalität in den Elntbindungsanstalten jemals 
denjenigen der Privatverhältniase, die er auf 0,6-0,7% angiebt, 
gleichkommen werde, jetzt bereits in einer Reihe von Anstalten 
überholt ist. Für das von Dohrn bearbeitete Decennium betrug 
die Mortalität der Würzburger Klinik auf 2801 Geburten l,320/o ; 
in unseren 3000 Geburten 1889— 9ö nur 21, = 0,7 o/^, also fast 
nur die Hälfte. 



F. Sclienck: lieber den Einilass des eonstanten Stromes 

auf Amoeben. 

Ftrivfini hat beobachtet. da.äs Amoeben, durcli die ein 
galvanischer Strom geleitet wird, ihre Protoplasmafortsätze auf 
der Anodensoite einziehen, dagegen nach der Kathode hin die 
Fortsätze lebhafter ausstrecken, so dass die Amoebe zur Kathode 
hin wandert. In der Meinung, dass das Einziehen der Fortsätze 
wesensgleich ist der Muskelcontraction, das Ausstrecken aber 
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gleich der £r8o1ilaffimg .des Muskels nach der Thäügkeit, deutet 
Verwarn seine Beobaohtung dahin, dass der Strom die Amoebe 
an der Anodenseite contractorisch erregt, also aaf diese Lebe- 
Wesen anders wirkt, wie anf Nerven und Muskel, die nach 
Pßüger'B Erregnngsgesets an der Kathode erregt, an der Anode 
dagegen gelahmt werden. 

Meiner Ansicht nach ist die Beobachtang Verwom^a anders za 
deuten. Die Amoebe zieht die Eortsätse nicht nur ein, wenn sie 
— 2. B. mit tetanisirenden Indnotionsströmen — maximal erregt 
wird, sondern auch bei geringster Erregung, d. i. in der Kuhe ; 
' das Ausstrecken der Fortsätze beruht aber auf mfissiger Er- 
regung. Das geht hervor aus den Wirkungen verschiedener 
Temperaturen auf Amoehen. Innerhalb des Bereiches der für das 
Leben der Amoeben unschädlichen Temperaturen ist nach all- 
gemein physiologischen Gesetzen die Erregbarkeit und Erregung 
um so grösser, je höher die Temperatur ist. Die Amoebe hat 
nun sowohl bei den niedrigsten, als bei den höchsten zulässigen 
Temperaturen das Bestreben, sich abzurunden, während sie inner- 
halb eines gewissen mittleren Temperaturbereiches die Fortsätze 
um so lebl'.after ausstreckt^ je höher die Temperatur ist* Mithin 
glaube ich Verwom^a Beobachtung auch dahin deuten zu können, 
dass der constante Strom die Amoebe, E:erade so wie den Nerven 
und Muskel, auf der Anodenseite beruhigt, auf der Kathoden- 
seite erregt. 

Um zwischen Vertoom*B and meiner Deutung zu entsoheiden, 
ging ich von der Ueberlegung aus, dass die von mir vermuthete 
Buhe auf der Anodenseite vielleicht aufzuheben war durch Er^ 
regbarkeitserliöhung mittels Erwärmen der Amoebe; es würden 
dann nach der Anode hin Fortsätze aasgestreckt werden können, 
während die stärkere Erregung auf der Kathodenseite eher Ab- 
ruudung hervorrufen könnte. Nach Verworn dagegen müsste die 
erwärmte Amoebe die Abruudung auf der Auodenseite noch viel 
deutlicher zeigen, als die nicht erwärmte. 

Thatsächlich sah ich, dass Amoeben, die bei Zimmertempe- 
ratur das von Verworn beschriebene Verhalten zeigten , auf 
35—450 C. erwärmt meist atypisch auf den galvanischen Strom 
reagirten und dass zweifellos Fälle vorkamen, wo die erwärmten 
Amoeben nach der Anode Fortsätze ausstreckten und wanderten 
unter Abruudung der Kathodeuseite. Damit dürfte die Ansicht 
Verworn'a widerlegt sein. 
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Indem ich mir die eingehende Beschreibung meiner Versuche 
£ftr die ausführliche Publication vorbehalte, will ich hier schon 
hervorheben, dass auch alle übrigen von Verivorn und anderen 
Autoren bei Protisten gefundenen Thatsachen sich erklären 
lassen, ohne dass man Fßüger'a Gesetz der polaren Erregang 
preisgeben mnss. 

Schliesslich sei nochmals darauf aufmerksam gemacht, wie 
unberechtigt es ist, das Einziehen der Pseudopodien für wesens- 
gleich derKuskelcontraction zu halten. Die Bewegungserschein- 
ungen der Amoeben sind so complicirt und vielgestaltig, dass 
sie sich ohne weiteres mit den viel einfacheren Vorgängen der 
MnskeloontractioD gar nicht vergleichen lassen. Ich betone das 
ganz besonders im Gregensatz zu Fertcom, der naiver Weise 
glaubt, dass das Wesen der Bewegungen der lebendigen Substanz 
sich am einfachsten an P^tisten feststellen lässt^). Es giebt 
zur Zeit wohl kaum ungeeignetere Objecte zum Studium der 
Gontraction als die Protisten. 



il. Sitzung vom 14. Januar 1897. 

1. Ou Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen nnd genehmigt. 

2. Herr H o f f a stellt vor der Tagesordnnng einen Fall von intrft pmrtnm 

entstandener LTnterschenkelfraktnr vor. 

Zur Discussion sprcclien die Herren S o b o t ta , Hofta, v. Frauqu6. 

3. Herr Sobotta Uält seiuea augeküadigten Vortrag: „lieber den Gastra- 
latiottsvorgaug bei den Wirbeltlileren*'. 

Zar Disenssion sprechen die Herren v. Kdlliker nnd Scltnltze. 

4. Die Herren Dr. L. Hellmann, Dr. Cli. Kasel, Dr. G-. Horn and 
Dr. M. W i e n werden als ordentliche Hitglieder aufgenommen. 



1) Bei diesen Anschauungen ist es daher auch begreiflich, dass Verworn zu 
einer Contractionstheorie gelangt, die, wie ich schon früher gezeigt habe, dem 
Oesets der Erhaltung der Energie und den Lehren der Chemiker fiher die bei 
Yerbindong der Atome wirksamen Ansiehnngskrifte widerspricht, nnd überdies 
gar nicht alle Bewegnngserscheinnngen der lebendigen Substaaa aof ein gemein- 
sames Prineip znrnckführt. Vertoorn hat ohne BerücksichtiEmng: meiner Einwände 
seine Theorie unverändert in seiner «AUgemeineu Physiologie^ wiedergegeben. 
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A. Hoffa: Fall von intra partiim entstandener 

Unterseheiikel - Fraktur. 

Intra partum entstandene Unterächenkelfrakturen sind bis- 
her nur selten beobachtet worden. Kach einer kürzlich von 
V, Btingner gemachten Zusammenstellung existieren nur etwa 
10 Beobachtungen in der Litteratur. Alle die bisher beobachteten 
Fälle haben das charakteristische, dass sie nicht durch knöchernen 
Kallus, sondern durch eine schlaffe Pseudarthrose geheilt und 
dass die bisherigen Operationen dieser Pseudarthrose alle miss- 
glückt sind. Die Ursache für diese letztere Thatsache ist eine 
starke Atrophie der Bruchenden, die das nothwendige Material 
zur Knochenbildung nicht liefert. 

Der Vortragende ist nun in der Lage, ebenfalls einen Fall 
von intra partum erworbener Unterschenkelfraktur vorstellen 
zu können. Der Fall gleicht den bisher beschriebenen fast in 
jedem Punkt. £s handelt sich um einen 14jährigen Jungen, der 
ohne Kunstbilfe geboren wurde, so dass die Fraktur durch 
Austcnimen des Unterschenkels gegen den Beckenring bei der 
Austreibungsperiode entstanden sein muss. Die Fraktur wurde 
alsbald nach der Geburt beobachtet und mit Grypsverbänden be- 
handelt, jedoch ohne Erfolg. 

Der jetzige Zustand ist folgender: Im unteren Drittel des 
rechten Unterschenkels fühlt man ungefähr handbreit über 
dem Fussgelenk eine abnorme Beweglichkeit beider Knochen ; es 
handelt sich also um eine Pseudarthrose. Das obere Fibulaende 
ist etwa zwei querfingerbreit länger als das betreffende Tibiaende. 
Beide Bruchenden laufen sehr spitz aus, desgleichen auch die 
zwei unteren Fragmente. Letztere stehen in einem nach hinten 
offenem Winkel zu den oberen Enden. Die gesammte Muskulatur 
des rechten Beines ist im VerG:leich zu der des linken atrophisch. 
Bei der Messung bekommt mau folgende Resultate: Handbreit 
unterhalb des Poupart'schen Bandes gemessen reclits 40, links 
43 cm, über der Patella rechts 30, links 34 cm, über denMalleolen 
rechts 24, links 28,5 cm. Die Verkürzung des rechten Unter- 
schenkels beträgt 13 cm, aucli wird der rechte Fuss an Länge 
von dem linken um 5 t m übertrofl'eu. 

Ueber das Verhalten der Knochen an fler Bruchstelle liefert 
nun das Köntgen'sche Verfahren eine ausgezeichnete Uebersicbt; 
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der Vortragende demoDsirirt die betreffenden von ihm ge- 
fertigten Böntgen -Bilder, an denen man die Dislokation der 
Fragmente und die hocbgradige Atrophie derselben sehr sehSn 
sehen kann. 



J. Sobotta: lieber den Gastrulationsvorgaug bei den 

Wirbeltiüeren. 

Der erste, den Amphiozus betreffende Theil des Vortrags 
«rsoheint ausführlich in den Verhandlungen der Gesellsohaft. 
Vortragender bespricht im Anschluss daran die Biscogastrnla 
der Selachier und Teleostier und ihre Herleitung aus der 
Archigastrula des Amphioxus. 

In ähnlicher Weise erklärt sich die Amphigastrula 
der Amphibien, die zur Epigastrula der Amnioten 
überfuhrt. 

Der Vortragende setzt auseinander, wie es hier zur Trenn- 
ting von Urmund- und Ümwachsungsrand kommt, die bei der 
Discogastrula natürlich identisch sind. Falsch sei es, wie das 
Hertwig neuerdings thut, Urmund- und Ümwachsungsrand bei 
den Anamniern kennen zu wollen. Abgesehen davon, dass 
dies dem thatsächlichen Verhalten nicht entspreche, sei dann 
auch die Ableitung der Selachierg^trula von der des Amphiozus 
unmdglich. 

Bei der Beurtheilung der Amniotengastrula gebt der Vor^ 
tragende von der Beptiliengastrula aus und erklärt von dieser 
aus den Primitivstreifen der VSgel und Säuger und den 
Chordakanal der letzteren. 

Der Vortragende setzt auseinander, dass man die Gastru- 
lationsstelle der Säuger nur im Primitivstreifen zu suchen habe, 
resp. den mit ihm zusammenhängenden Bildungen (Ghordakanal). 
Der Versuch, einen Theil der Gastrulation in ein früheres Sta- 
dium zu verlegen, sei verfehlt. 

Demonstrirt wurden Präparate von der Gastrulation des 
Amphiozus, der Selachier (Torpedo), der Teleostier (Salmoniden 
und.Belone), der Amphibien (Rana), der Reptilien (Emys und 
Lacerta), der Vögel (Huhn) und Säuger (Kaninchen). 
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III. Sitzung vom 28. Januar 1807. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen und genehmigt. 

2. Herr äobotta halt seinen angekündigten Vortrag: „Erläateraogea 
za eintr Serie ^on PripanteD Aber Gastrnlation bei Wlrbeltbieren*. 

3. Herr Borst lUUt seinen «ngekfindigten Vortrag : „Fibrinöse Ezandatioi^ 
nad fibrinoid« Degeneration**. 

Znr Discassion spreeben die Herren Ton Rindfleisch, Bieso- 
nnd Borst. 



Max Borst: FibrinSse Exsadaüon und fibrinoide 

Degeneration. 

Die herrschende Lehre von der fibrinösen Entzündung- 
scheint dnrch die Arbeiten Neitmann^s M eine bedenkliche Er« 
achüttening erfahren zu sollen. Während man bisher gewohnt- 
war, die an der Oberfiäcbe der serösen Häute und Schleimhäute 
auftretenden Pseadomembranen im wesentlichen für geronnone 
Exsudatmassen anzusprechen} tritt jetzt die Ansicht hervor, dass- 
das Bindegewebe einen hervorragenden Anteil an den in Kede 
stehenden Processen habe, indem durch Aufquellen desselben und 
eine dem Fibrin ähnliche chemische Umwandlung der bindege» 
webigen Grundsubstanz ein allmähliges Aufgehen der ober- 
flächlichen Serosa- bezw. Schleimhautschichten in die Pseudo- 
membran erfolge. 

Schon früher haben Virchow und Rohitanshj ähnliehe An- 
deutungen gemacht , und in neuerer Zeit haben besonders 
Grawitz und seine Schüler, iin l unter diesen vot bW^tr. Schlei ff artk 
für die Beteiligung des Bindegewebes an der Membranbildun^ 
bei fibrinösen Entzündungen Propaganda gemacht, letztere frei- 
lich nicht ohne Schlummerzellentheorie dabei zu treiben. Als 
aber die Stimme des Königsberger Pathologen sich für die 

1) Ntumann: Die Pikrokarminfärbang aud ibre Anwendung aaf die Eut- 
sOndangslehre. Arcb. fOr mikroskop. Anatomie. Bd. XYIIL S. 180. 1880. 

Derselbe : Znr Kenntnis der fibrinoiden Degeneration des Bindegewebes. 

Virch. Archiv Bd. 144. Heft 2. 1896. S. 201. 

Demelbe: Fibriuoide Degeneration ond fibrinöse £z8ndation. Virch. Arcb. 
£d. 146. Heft 2. S. 183. 1896. 
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fibrinoide Degeneration des Bindegewebes erhob, gewannen die 
bisher gemachten diesbezüglichen Aensserungen an Bedeutung 
nnd es entbrannte ein wissenschaftlicher Streit, an dem sich yor 
allem JUarchand^) nnd Orth^ mit Eifer beteiligten. 

Es ist aber hier nicht der Ort, das Für und Wider, das in 
dieser Frage geltend gemacht wnrde, eingehender zu erörtern — 
das würde zu weit f&hren« Heute mdchte ich Ihnen nur über 
die Befände berichten, die ich selbst bei dem Studium der strit- 
tigen pathologischen Vorgänge bis jetzt erheben konnte, und da 
sich meine Erfahrungen hauptsächlich auf die fibrinösen £nt> 
Zündungen der serösen Häute erstrecken, sollen diese vor allem 
der Gegenstand der folgenden Betrachtungen sein; dabei wird 
sich die Besprechung der hauptsächlichen von den streitenden 
Parteien beigebrachten Argumente von selbst einflechten. 

Stellen wir also die Hauptfrage l Bestehen die bei den 
fibrinösen und fibrinös-eitrigen Entzündungen der serösen Häute 
auf der Oberfläche sich bildenden Membranen lediglich aus 
Ezsudatfibrin, oder beteiligt sich das seröse Bind^ewebe am 
Aufbau dieser „ffthschen Häute"? 

Zur Entscheidung dieser fundamentalen Frage stand mir 
ein aus verschiedenen Quellen stammendes Material zur Verfügung: 
teils waren es Präparate, die ich innerhalb der vergangenen 
Jahre anfertigte und die ich einer enieuten Prüfung unterwarf, teils 
hat Herr Hofrat von Bindfleiseh in liebenswürdigster Weise mir 
freien Einblick in seine eigene Sammlung gewährt; teils habe 
ich neue Präparate aus geeignetem Sectionsmaterial mit beson- 
derer Sorgfalt hergestellt; schliesslich ist auch das Experiment 
nicht vergessen worden; die fibrinösen bezw. fibrinös-eitrigen 
Entzündungen des Pericards, der Pleura und des Peritoneums 
sind, wie bereits erwähnt, hauptsächlich der Gegenstand meiner 
Untersuchungen gewesen. 

Was die älteren Präparate, die mir vorlagen, betrifft, so 
war damit in Bezug auf die uns hier speciell interessierenden 
Fragen wenig anzufangen, weil einmal in sehr vielen Fällen die 



1) MarehoMd: Zur Kenntaia der ftbrisöiea Ezindation bei Entsfiadnogen. 
Vireb. Areb. Bd. 146. Heft 2. 1896. S. 279. 

S) Oriht Ueber Fibrinblldane an serfiaen uid Scbleimbftnten. Qfittiuger 
Kachricbten 1896. Heft 3. S. 1. — Siehe aaoh Yerhandlnng«!! der pathoL Saetion 
der Frankfurter NatorforsoherverBammlong« 



Digitized by Google 



12 



Sitxangabericbte der ph7aikaI.-medioiii. Gesellsohalt. Jahrg. 1887. 



Entzfindungsprocesse bereits über das Anfangsstadium hinaus 
waren und das histologische Bild dadurch erheblich complicierter 
und schwieriger deatbar wurde, und dann, weil die Vorbehand* 
lung der Präparate« insbesondere aber die Färbungen, nicht den 
Anforderungen entsprachen, die man för die Entscheidung unserer 
Frage stellen musste. Eines aber ging aus der Betrachtung 
dieses Materiales unzweifelhaft hervor, nemlich : dass die fibrinöse 
Entzündung der serösen Häute nicht immer das gleiche histo- 
logische Bild liefert, dass insbesondere die auf der Oberfläche 
«ich bildenden Membranen eine ganz verschiedene Zusammen- 
setzung aufweisen können. In den einen Fällen nemlich hat 
man ein zierliches Netzwerk von Fäserchen vor sich, in dessen 
Maschen lose eingestreut Zellen, meist vom Typus der Leuko- 
•Cjten, sich finden, und es hat die Anordnung dieser Fäserchen 
und Zellen eine gewisse Aehnlichkeit mit einem zarten lymphoi- 
den Reticiilnm. Hier ist kein Zweifel — nnd die Weigert'sche 
Fibrinfärbung bestätigt es — dass wir es mit einem richtigen 
Exsudate zu thnn haben, das gerinnt und zwischen den Producten 
der Gerinnung die mitexsudierten Zellenmassen einschliesst; 
letztere sind um so reichlicher anzutreffen, je mehr sich der 
fibrinöse Charakter der Entzündung dem eitrigen nähert. Die 
Orenze zwischen Exsudat und Serosagewebe ist in solchen Fällen, 
besonders wenn noch keine organisatorischen Vorgänge eingetreten 
sind, meist deutlich erkennbar, obwohl ich ein Endothel mit Sicher- 
heit niemals als erhalten nachweisen konnte Quellungsvorgänge 
■am Bindegewebe der Serosa sind in solchen Fällen oft selten 
und wenig ausgeprägt ; wenn aber solche vorhanden sind, so 
•contrastieren die da hn rli entstehenden breiten, homogenen Bälk- 
^hen ausserordentlich deutlich gegen die zarten Fasernetze der 
aufgelagerten Fibrinmasse; diese homogenen Quellungen sind 
dann auch noch hie und da tiefer im Serosagewebe unterhalb 
Jener eben erwähnten deutlichen Grenzschicht zu sehen. 

1) Freilich flikdet man aa d«r Grenze swiaehen aufgelagerter Fibriniikembraii . 

und dem Serosagewebe nicht aelten jene epltheloiden Zellen, die sclion lauge gekannt 
nnd als die erhaltenen Serosaendothelien angesprochen word«^n siiul: jedoch ist es 
meist schwer, mit Bestimmtheit zu entscheiden, ob diese Zellen dem Serosaendothel 
angehören oder ob es proliterierte Biudegewebszelleu »lud ; jedenfalls ist ihre 
Lagerung nnd Anordnung, wenigatena ao viel ich geaehen habe, keine irgendwie 
typiacbe. Anden aind die y«rhftltniaae jedoch dann gelagert, wenn Exandatmaaaen 
von anderen Stellen verschleppt oder übergeflossen sind; dabei findet man natat 
-daa erhaltene Endothel in continairlicher Schicht onterhalb der Auflagerungen. 
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In einer anderen Reihe von Fällen findet sich ein anderes 
Bild: hier treten breite hyaline Bänder, die oft geschwungen 
verlaufen hervor, ebensolche hyaline Schollen finden sicli, und 
jene umfangreicheren klumpigen Massen mit zackigen, runden und 
vielgestaltigen. Kerne enthaltenden, Lücken sind nachzuweisen, die 
wegen ihrer Aehnlichkeit mit osteoidem (xewebe schon seit alter 
Zeit bekannt sind. Daneben finden sich wohl auch feinere Faser- 
netze zwischen diesen plumpen Balken oder in Lynijdi- und 
Blutgefässen tiefer im Serosagewebe ~ jedoch treten sie in den 
Hintergrund und der frappante Unterschied zwischen dieser Form 
der fibrinösen Entzündung mit der zuerst geschilderten ist da- 
durch in nichts verwischt. Freilich fi.nden sich auch Uebergänge 
zwischen den beiden Extremen, aber ich habe geglaubt, sie so 
gegenüberstellen zu sollen, damit man mit mir den Eindruck er- 
halte, es möchten da zweierlei Dinge vorliegen. Ich glaube nemlich, 
dass jene hyalinen Bänder und knorrigen Aeste aus ge(j^uollenen 
Bindegewebsfasern hervorgegangen sind, während die feinen 
• Fibrillennetze als echtes Fibrin aufzufassen sind. Doch dies 
hier nur andeutungsweise! 

Während die bisher betrachteten Präparate auf unsere be- 
sonderen Fragen keine exaote Auskunft geben konnten, sind 
die nun zu beschreibenden Bilder dazu ausserordentlich geeignet: 
es handelt sich um Fälle ganz frischer fibrinöser Pleuritis, die sich 
im Ansehluss an Hasempneumonie entwickelt hatten und die 
ich in den letzten Wochen zur Seotion bekam. Da es besonderer 
Sorgfalt bedarf, in jeder Hinsicht genügende P^pavate zu er- 
halten, darf hier vielleicht kurz der yon mir befolgte Modus der 
Vorbehandlung Erwähnung finden. Wichtig ist, dass man das 
Material aus der Leiche entfernt, ohne mit der Oberfläche der 
Pleura in Berfihrnng zu kommen; auch bei der Application der 
Fixierungs- und Härtungsfiüssigkeiten — (ich habe meist Alkohol 
benutzt) — muss mit grSsster Schonung und Vorsicht vorgegangen 
werden : es ist dies besonders wegen der Erhaltung des Endothel- 
belags wichtig. Als Einbettungsmasse wurde Celloidin verwendet 
und die möglichst dfinnen Schnitte mittels Aetherdämpfen an den 
Objektträger angeklebt; gefärbt wurde mit Hämatoi^lin-Eosiui. 
Pikrokarmin, Weigert*8 Fibrinmethode und naoh van Gieson; 
die schönsten Bilder gab die letztere Methode in etwas modi- 
fioierter Weise angewandt, femer die Verbindung der Gieson** 
sehen und Weigert'schen Färbung. 
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"Wie praesentirte sich die seröse Haut in den jetzt zu be- 
schreibenden Fällen fibrinöser Entzündung bei der makrosko- 
pischen Betrachtung ? 

In dieser Beziehung muss ich mitteilen, dass von einer 
nennenswerten Exsudation in die Pleurahöhle nichts vorhanden, 
war, und dass auch auf der Pleuraoberfläche sich fast gar keine 
Auflagerungen in dem gewöhnlichen Sinne vorfanden. Die Hanpt- 
Teränderung bestand in einer diffusen Träbung und Verdickung 
•der Serosa, deren Oberfläche ein mattes, sammetartiges, trockenes 
Aussehen darbot; „abstreichen'' Hess sich gar nichts von dieser 
OherflSche ausser wenig trüber seröser Flüssigkeit, nach deren 
Entfernung die Serosa nur noch deutlicher die erwähnten Yer- 
iMiderungen attfwies. Ba und dort zeigte sich wohl auch ein 
kleines häntehenartiges Gerinnsel; dies lag aber stets so looker 
anf der in der eben beschriebenen Weise yerSnderten Serosa, 
dass die Annahme, es möchte nicht an Ort nnd Stelle entstanden 
sondern irgend woher verschleppt sein, durchaus gerechtfertigt 
ist. Man konnte also nach diesem Befund mit Recht vermuten, 
dass;, wenn irgendwo, dann hier die fraglichen Processe sich 
innerhalb des Flenragewebes abspielen mussten, und dass 
•diese bei der offenbaren Frische der Erkrankung in ihren ersten 
Stadien vielleicht attrapiert werden konnten. Und diese Ver- 
mutung fand ihre Bestätigung ! 

Wenn Sie die aufgestellten mikroskopischen Präparate be* 
brachten, so finden Sie die Oberfläche der Pleura eingenommen 
von einer — bei der Gieson'schen Färbung sich gelb bis gelb- 
braun tingierenden — schmalen Schicht glänzender Bälkohen, 
•die meist parallel der Oberfläche gerichtet sind, da und dort 
netzförmige Anastomosen aufweisen, nnd dadurch das bekannte 
Aussehen eines amyloidenLymphreticnlums gewinnen; von Stelle 

zu Stelle trifft man auf papi neuartige Vorsprünge, oder es tritt 
•ein welliger Verlauf der äussersten Begrenznngslinie hervor. 

Zwischen den glänzenden Bändern nnd knorrigen Auswüchsen 

&iden sich Kerne eingeschlossen, teils vom Typus der Leuko- 

cyten, teils von dem Charakter der Bindegewebselemente, und 

.indem diese Kerne vielfach missgestaltet in rundlichen oder 

zackigen Hohlräumen liegend angetroffen werden, wird die vorhin 

•erwähnte Aehnlichkeit mit Knochengewebe hervorgerufen, Da 

t) Man hat diese zwischen den glänzenden Balken eingeschlossenen Zellen 
meist .für Lenkoeyten Mgesprochen : daza ist so bemerken, dass die hier in Frag« 



Digitized by Google 



Borst: Fibriuöse Exsudatioa und fibrinoide Degeoeration. * 15 



und dort ist auch eine Abhebung eines solchen hyalinen Bandes 
zu sehen, das sich dann gewöhnlich zusammenrollt, ein Vorgang, 
der zur Unebenheit der wellig verlaufenden und papillenartige 
Auswüchse zeigenden Oberfläche wesentlich mit beiträgt. 

Mit dieser kurzen Sohilderong habe ich ein flüchtiges Bild 
jener Form der fibrinösen Entsendung gegeben, die aucli Neumann 
zur Untersuchung vorlag, wie ein Blick auf die Abbildungen 
dieses Autors lehrt und es fragt sich nun, sind diese hyalinen, 
plumpen Massen richtiges exsudirtes Fibrin^ oder handelt es sich 
nur um eine sog. fibrinoide Degeneration des Bindegewebes! 

Zwei Momente hat Neumann hauptsächlich fQr seine An- 
schauung angeführt, einmal sollen oberhalb der hyalinen 
Balken — also nach der freien Pleurahöhle hin in unserem Fall 
— die £ndothe]ien der Serosa mehr oder weniger reichlich er- 
halten sein, und dann solle sich constatieren lassen, dass der 
Uebeigang der gequollenen Balken in das darunter liegende 
Serosagewebe ein allmähliger sei und durchaus keine scharfe 
G-renze bestehe. 

In Bezug auf den ersteren Punkt haben Wagnerj Meyer, 
Curwli Btmoier, Ortht Zkgler, BirclhHirsehfeld, v, Büngner u. A. 
übereinstimmend sich dahin ausgesprochen, dass das Endothel 
unterhalb der «aufgelagerten^ Fibrinmassen erhalten sei, bezw. 
verfettet, in kernlose Schüppchen verwandelt, oder — in späteran 
Fällen — auch proliferiert angetroffen werde. Marchand behauptet, 
niemals das Endothel auf jenen pseudomembranösen Massen 
gefunden zu haben. 

Ich muss nun in dieser Beziehung mich in Uebereinstimmung 
mit Newnam aussprechen und muss sagen, dass ich das allerdings 
meist nicht mehr ganz normale Endothel sogar recht häufig als 
directen Belag der hyalinen Bänder gefunden habe ; meine Präparate 
bieten in dieser Hinsicht ganz einwandsfreie Bilder. Die innige Zu- 
sammengehörigkeit des Endothels zu diesen Bändern documentiert 
sich da und dort besonders deutlich durch ein förmliches Ver^ 



kommenden Kerne gewöhnlich so diflbrmiert sind, dass eine Bntioheidnng, ob 
Lenkocyten oder Bindegevehakerne, sehr erschwert ist. Dass es nicht immer 

Leukocyten sind, das beweisen einmal Stellen, wo deutlich erkennbare epitheloide 
Zellen in den Rätmien lief?en ; auf der anderen .Seite ist es eine gewisse Regelmässig- 
keit in der Disposition der Kerne, die sehr gegen die Annahme einer sccuudären 
Lenkocyteneinwwideffvng in die hyalinen JBalken nnd Schollen spricht, wie aach 
Neumann bereite herrorhob. 
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ScbmolzeDsein des protoplasmatischen Leiber der Endothelzellen mit 
denselben, es lässt aber die Gestalt der Kerne und die typiscke 
Lagerung derselben keinen Zweifel, dass es die Endothelzellen 
wirklich sind, die den Balken anbiegen. An anderen Stellen 
haben diese Zellen ihre normale Gestalt besser beibehalten, sie 
imponieren aach da nnd dort wie richtige Epithelien; auch auf 
den Z5ttchen nnd papillenartigen Yorsprüngen habe ieh da» 
Endothel durchaus nicht selten angetroffen. 

Mit diesem Nachweis wSre also bewiesen, dass der fibrin6se 
Entzünduugsprocess nicht mit einer Auflagerung von Fibrin- 
massen auf die erhaltene Serosa einznsetsen braucht; fraglich 
ißt jetzt nur, ob diese glänzenden Balken, denen das Endothel 
auftitzt) wirklich sogenannte fibrinoid degenerierte Bindegewebs- 
fasern sind oder ob es sich um subendothelial abgesetztes Ez- 
sudatfibrin handelt. 

Gegen die letztere Annahme spricht das Verhalten des unter 
den hyalinen Massen gelegenen Serosabindegewebes, und damit 
kommen wir zur Besprechung des zweiten Argumentes von Nm^- 
nuum. Während nämlich Marehand für eine in den Anfängen 
des fibrinSsen Entzündungsprocesses stets nachweisbare scharfe 
Grenze zwischen Exsudat und Serosagewebe eintritt, findet 
Neumann einen allmähligen Uebergang der oberflächlichen de- 
generierten Schicht in die darunter gelegenen Bindegewebsmassen, 
ja es beweist der direote Uebergang der normalen Bindegewebs- 
fasern in die breiten, gequollenen, homogenen Bänder die Ent- 
stehung der letzteren aus den ersteren, mit einem Wort: wir 
haben eine fibrinoide Degeneration des Bindegewebes, nicht eine 
fibrinöse Ezsudation in den Anfangsstadien des Frocesses vor uns. 
Betreffs dieses fraglichen TJeberganges muss ich nun wie- 
derum Neumann beipflichten. . Besonders in Giesonpräparaten ist 
die allmählige Umwandlung der normaler Weise rot gefärbten 
Bindegewebsfasern in die gelbbraunen und gelben Bänder, die 
mit einer beträchtlichen Aufquellung verbunden ist> sehr deut- 
lich ausgesprochen. Das Bindegewebe der Serosa ist überhaupt 
bei den in Bode stehenden Processen bedeutend gelockert, seine 
Spalträume stark erweitert und mit Zellen erfüllt. 

(Fortsetzung folgt.) 
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(Fortsetzong.) 

Was aber weiterhin gegen die Auffassung spricht, dass die 
nun mehrfach besprochenen hyalinen Massen ans Exsudatfibrin 
bestehen, ist nicht nur ihr ganzer äusserer Habitus, sondern 
auch ihr Verhalten gegen die Weigert'sche FibrinfSrhang. In 
£ezug auf die letztere muss ich nemlich ein sehr inconstantes 
Verhalten der firaglichen homogenen Bänder constatieren — ein 
Funkt, der bis jetzt noch nicht heryorgehoben wurde, wenn ich 
recht unterrichtet bin. Während mit Fikrokarmin eine exquisite 
Gelbfärbung, nach van Gie8<m eine gelbbraune bis intensiv gelbe 
Farbe hervortritt, tingieren sich die hyalinen Massen mit der 
Anilinvio]ettl5sung meist nicht dunkelblau, sondern sie erscheinen 
bald mehr graublau, häiiß<2;er aber rötlich violett, und fiberhaupt 
sehr unregelmässig fleckig gefärbt. Dadurch contrastieren diese 

Massen iu Überaus charakteristischer Weise zu dem neben der 

2 
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Quellang des Bind^ewebes in grösserer oder geringerer Aus- 
dehnuTig meist vorhandenen Exsudatfibrin, das sich in Blat- und 
Lymphgefüssen, oder in den Spalten des Bindegewebes, oder 
mehr diffus in dem letzteren verbreitet findet und durch seine 
ganas typische, specifische ßeaction auf die Weigert'sche Färbung 
ausgezeichnet ist. Dieses Kxsudatfibrin stellt bekanntlich ein 
zartes od«: etwas derberes Netz von starren Fäserchen dar, das 
häufig von gewissen Ceutren 0 auszukrystallisieren scheint ; wenn 
diese Fasermassen parallele Anordnung zeigen, dann treten sie 
oft zu breiteren, mit Weigert's Färbung dunkelblau erscheinenden 
Bändern zusammen, an denen man aber die Composition aus 
Fibrillen meist unschwer erkennen kann; jedenfalls habe ich 
niemals durch Zusammenfliessen solcher Fibrinfasermassen solch 
breite, plumpe homogene Balken und Schollen hervorgehen sehen, 
wie sie durch die Quellung des Bindegewebes entstehen können. 

Indem ich nun auf diese Weise eine prinoipielle Trennung 
der durch die „fibrinoide^ Entartung des Bindegewebes gelieferten 
Producte und jener Fasemetze, die durch gerinnende Exsudat- 
massen entstehen, vornehmen zu müssen glaube und insbesondere 
für die Ansicht eintreten möchte, dass durch ersteren Vorgang 
gar kein echtes Fibrin gebildet wird, sondern nur eine beträcl)t- 
liehe Quellung und irgend eine undefinierbare chemische Um- 
wandlung der Bindegewebsfasern infolge'Aufnahme von Exsudat- 
massen — oder vielleicht auch ganz besonderer Stoffe — statthat, 
stelle ich mich auf einen Standpunkt in der ganzen Streitfrage, 
dem sich Orth bereits genähert hat, indem er neben der fibri- 
nösen Exsudation besonders bei oarcinomatösen und sarcomatösen 
Processen, aber auch bei der gewöhnlichen Diphtherie^ eine 
^hyalin-fibrinoide*^ Umwandlung des Bindegewebes zugibt, wenn 



1) In Bezog auf diese KrjstaUUsttoiuceiitra mvas ieh mit Zi^ßer (Lehrb.) 
bebaapten, dass ich sie in Blatgefässen seltener am Lenkocyton gebildet sab; 
ee scheinen hier auch mir die Blutplättchen das Hauptcontiogent zu stellen. 

2) Bezüglich der „Diphtheritis" muss ich ebenfalls anführen, dass die 
„Goagolation*' und tiuellung des Bimlegewebes an geeigneten Präparaten (besonders 
irieder oadi der CKeson'scbeu Metbode, eventnell mit Weigert nachgefärbt 1) neben 
den feinen FibrinfiwernelBen, wenn letstere niebt sa diebt sind, erkannt werden 
kann; allerdings legen sieb die Fibrinreiser bfoflg den gequollenen Bindegewebs- 
fasern eng an, so dass sie wie mit diesen verschmolzen erscheinen: sie durch* 
kränzen sie jedoch auch ebenso häufig. Jedenfalls geliiirrt es auch hier niobt 
selten, beide Processe, Degeneration nnd Exsudation, zu trennen. 
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letztere auch gegenüber den exsudativen Vorgängen zurücktrete. 
Auch Neumann hat ja die Existenz einer echten fibrinösen Ex- 
sudation nicht bestritten, sondern nur angegeben, dass sie durch 
die fibrinoide Degeneration eingeleitet werde, beziehungsweise 
dass dieser letzteren eiue grössere Bedeutung zukommt, als man 
nach den bisherigen Anschiauungen anzunehmen geneigt war. 

Je nachdem nun bei den Entzfindnngen der serösen Haute 
<lie exsudativen oder die degenerativen Processe Überwiegen, wird 
das zur Beobachtung gelangende Bild sich wesentlich verschieden 
l^estalten, besonders ist es bei betrachtlicher Durchsetzung des 
Bindegewebes mit fibrinösen Ezsudatmassen bekanntlich ausser- 
ordentlich schwer, die durch die Fibrinnetze völlig verdeckten 
Fasern des Bindegewebes zu erkennen, auch wenn sie eine mäs- 
sige Quellnng erfahren haben sollten ; in solchen Fällen wird 
also die fibrinöse Exsudation das Bild beherrschen. Dann gibt 
•es aber meiner Meinung nach zweifellose Entzündungen der 
aerösen Häute, bei denen die oben besprochenen Quellungen und 
Degenerationen des Bindegewebes zu Anfang des Processes fehlen, 
und wo als erste Bildung eine aus zarten Fibrinfasemetzen be- 
stehende „Aufiagerung'' in des Wortes eigenster Bedeutung auf 
tritt; dass in diesen Fällen die G-renze gegen das Serosagewebe 
deutlich ausgeprägt ist, erhaltene, zweifellose Endothelzellen 
von mir aber nicht mit Sicherheit nachgewiesen werden konnten 
habe ich bereits erwähnt. Ob die „fibrinoide^ Degeneration vielleicht 
leichter eintritt, wenn das Irritament die Serosa von der Organ- 
seite, bei der Pleura z. B. also von der Lunge her trifi't, oder ob 
ein besonders reiöhlicher Flüssigkeitsstrora die eigentümliche 
Veränderung hervorruft, oder ob schliesslich die Natur der In- 
fection die letzte Ursache dafür in sich birgt, vermag ich nicht 
zu sagen. . 

Vielleicht ist es aber möglich, dass auf dem hier einge- 
schlagenen Wege eine Verständigung der beiden Parteien erfolgt : 
ich muss offen gestehen, dass ein Vergleieh der JforeAafuf scheu 
und ifeNmann'schen Abbildungen mir allein genügt hat, die Ver- 
mutung aufkommen zu lassen, dass es sich um verschiedene 
Processe handeln möchte. 

Ich habe nur noch kurz über einige Versuche zu berichten, 
die an den Meerschweinchen behufs Untersuchung Irischer peri- 
tonitischer Reizzustände ausstellte. 

2* 
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In einer ersten Reihe von Experimenten spritzte ich den 
Thicren Buuillonoulturen von Streptokokken') in die Bauchhöhle, 
welchem Eingriff sie innerhalb 20 — 24 Stunden erlagen. Eröffnet 
man zu dieser Zeit vorsichtig die reritonealhöhle, so findet man 
besonders reichlicii zwischen Leber, Magen. i\Iilz einerseits und 
dem Zwerchfell andererseits tibrinöse Massen, die diesen Organen 
ziemlich fest anhaften, während an den in steter Bewegung be- 
findlichen üarmschlingen hauptsächlich Trübung und hyperäraische 
Zustände der Serosa, sowie durch fädige Massen bedingte leichteste 
Verklebungen vorhanden sind. Die ziemlich umfangreichen grau- 
geiblichen „Beläge", der Leber z. B., lassen sich nicht in toto 
bezw. in continno ablösen, man kann nur einzelne Fetzen der 
Membranen entfernen, und diese Manipulation, bei welcher das 
innige Haften derselben auf ihrer Unterlage erkannt wird, legt 
da und dort die graurötliche Leberoberfläche blos, deren fein- 
höckerige BesebafESenheit an diesen Stellen die Vermutung auf- 
kommen lässt, es möchte sieb um das zu Tagetreten frei isolierter 
Leberläppcben handeln. Die mikroskopische Untersuchung be- 
stätigt diese Vemutung. Der ganze Process verlänfb. nämlich 
folgendermassen : Zuerst geht das Endothel unter Schwellung 
durch kömigen Zerfall zu gründe, indem eine reichliche Kokken- 
invasion in die Leiber derEndothelien statthat; die zer&Uenden 
Endothelzellen bleiben jedoch ziemlich lange als blasse körnige 
Schollen sichtbar. Im Verein mit diesen Vorgängen tritt eine 
immer mehr zunehmende Infiltration des Serosagewebes mit 
Leukocyten auf, die besonders die Spalten des Bindegewebes 
dicht erfüllen und erweitem; die Oberfläche der Serosa wird 
durch die pralle Anfüllung der Saftspalten (Kokken, Leukocyten 
und geschwellte, epitheloid aussehende Endothelien) bnckelfSrmig 
vorgewölbt und zeigt demgemäss einen welligen Contour. Wo 
nun unterhalb der oberflächlichsten Bindegewebsschicht die be- 
regte Infiltration einer Saftspalte einen besonders hohen Grad 
erreicht, da tritt mit einem Auf^nellen und Glänzendwerden der 
oberflächlichen Bindegewebsschicht eine Ablösung dieser ein; 



13 Diese Streptokokkensrt ist nach Aussage des Herrn Dr. Neumann, Assi- 
stent am hygieniscliHii Institut hier, unter die bisher bekannten Arten nicht ein- 
snreibeu. ^Vir züchteten diesen Kokkus vergesellschaftet mit einem Colibacteriam 
aas der Leber eines Falles von acater gelber Atrophie, and werden demnicltst 
K&hem über unsere üntersnoliiingen beriohten. 
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die abgelöste gequollene Faser seigt manclimal noch deutlich spindel- 
fomige Kerne nnd ist ihr Uebergang in die noch in situ befind- 
liche oberflächliche Bindegewebsschicht der Serosa an einer Seite 
hie und da deutlich erkennbar. Bemerkenswert ist, dass die 
abgelösten gequollenen Bindegewebsfasern mit der Weigert*schen 
FibrinfSrbung keine typische Aeaction geben — sie färben sieh 
mattgranblau — so dass schon dadurch die Annahme, dass es 
sich möglicherweise um Fibrinlamellen handeln möchte, unwahr- 
scheinlich erscheint; sehr bald werden übrigens die abgelösten 
Bindegewebsschichten mit Schwinden der Spindelkeme offenbar 
durch G-erinnung und weiteren Zerfall in körnige Bfinder ver- 
wandelt. Der eben geschilderte Ptocess : zellige Infiltration und 
Erweiterung der Saftspalten nebst Degeneration und Ablösung 
der Bindegewebsfasern wiederholt sich in gleicherweise an den 
tieferen Lagen der Serosa und es entstehen auf diese Weise ge- 
schichtete Membranen, die aus parallel gerichteten Fasern und 
körnigen Bandern, sowie reichlich dazwischen gelegenen Zell- 
massen sich zusammensetzen, und die von Milliarden yon Kokken 
eingenommen sind ; bei Weigert'scher Färbung sehen diese Mem- 
branen dunkelblau aus, es zeigt sich jedoch, dass diese Farbe lediglich 
durch die massenhaften Streptokokkenhaufen, nicht durch die 
Anwesenheit von echten Fibrin bedingt ist. An einzelnen Stellen 
kann man endlich — und ist dies ein weiterer direoter Beweis für 
die Beteiligung des Bindegewebes an der pseudomembranösen 
Bildung — den erwähnten Process bis in die obersten Schichten 
des Leberparenehyms hinein verfolgen, indem hier die Leberzellen 
durch eine Art dissecierender £iterung aus ihrem Zusammen* 
hang gelöst werden und sich der vermeintlichen ^Auflagerung'^ 
beimischen: dies sind wohl solche Stellen, an denen schon bei 
der makroskopischen Untersuchung nach dem Abziehen der Pseudo- 
membran ein Freiliegen des Leberparenehyms vermutet wurde. 

Zweifellos habe ich im Vorstehenden eine besondere, und 
vielleicht seltenere Form von Peritonitis beschrieben, aber es 
geht jedenfalls daraus hervor, dass es niclit angeht, alle bei 
fibrinös eitrigen Entzündungen auf der Oberfläche der serösen 
Häute gebildeten Pseudomembranen als exsudierte Fibrinmassen 
aufzufassen. Trotz der äusseren Aehnlichkeit des makroskopi* 
sehen Bildes der beschriebenen Form von Peritonitis mit dem 
der gewöhnlichen fibrinös-eitrigen Entzündungen des Bauchfelles, 
liess sich ja nachweisen, dass echtes Fibrin überhaupt nicht gebildet 
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wurde ; nur z e 1 1 i g e s Exsadat und körnige Gerinnungsinasseii, 
die die Weigert^sohe Fibrinreaction nicht gaben , waren neben 
dem degenerierenden Bindegewebe die Elemente) welche die 
Pseudomembran zusammensetzten. Vielleicht lag es an der Art 
des einwirkenden Virus, dass es nicht zur Fibrin bildung kam — 
das beweist aber nur um so mehr, dass die fibrinösen bezw. 
^brinös'eitrigen Entzündungen der serösen Häute nicht immer 
denselben histologischen Charakter zu haben brauchen. Die 
croupösen bezw. croupös-diphtheritischen Entzündungen der 
Schleimhäute bieten übrigens Gelegenheit, auf gewisse Analogien 
in dieser Beziehung aufmerksam zumachen: bei diesen Processen 
treten bald mehr die fibrinösen Ausschwitzungen, die an der 
Oberfläche der Schleimhäute abgesetzt werden, wobei das Epithel 
unterhalb der Fibrinmembran erhalten sein kann, in den Vorder- 
grund (ganz reine croupöse Entzündungen sind aber nach der 
Angabe der Autoren jedenfalls selten), bald verbindet sich der 
Exsudationsprocess mit einer mehr oder weniger ausgedehnten 
^Coagulationsnekrose"' des Epithels oder des G-ewebes der Schleim- 
haut selbst, schliesslich kommt man zu jenen rein diplitheritisohen 
Nekrosen, bei welchen das Gewebe sofort in situ zu einer Ge- 
rinnungsmasse erstarrt , während die Fibrinexsudation ganz 
zurücktritt — denn wo dif^so letztere eintreten soll, ist die Per- 
sistenz einer wenn auch nur massigen Circulation conditio sine- 
qua noii. Damit soll nur auf eine An al o g i e dieser an Schleim- 
häuten zu beobachtenden Processe mit den Entzündungen der 
serösen Häute aufmerksam gemacht sein, nicht aber au eine 
Identificiernng gedacht werden. 

Um nun zum Vergleich mit den mitgeteilten Befunden bei 
einer fulminanten Streptokokkenperitonitis das liistologische Bild 
einer weniger intensiven entzündlichen üeizung des Peritoneums 
studieren zu können, injicierte ich Lösungen von Jodjodkali 
(Lugol'sche Lösung, verdünnt und unverdünnt) in die Bauchhöhle 
von Meerschweinchen und tödete die Thiere nach einiger Zeit ; 
es gelang mir, durch subtiles, aseptisches Vorgehen eine secun- 
däre Infection des Bauchfells mit Mikroorganismen zu vermeiden. 

Seciert mau ein solches Meerschweinchen, das innerhalb 
6 Tagen 3 Injectionen einer Jodjodkalilösung (im Verhältnis von 
1:2: 300) er halten hatte, am Ende des sechsten Tages unmit 
telbar post mortem, so findet man ein feuchtes, massig hyperä- 
misches Peritoneum, das leicht getrübt erscheint, und auf wel- 
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chera da und dort feine, fädige granweissliehe Anflagerimgen 
sich finden, die durch die leiseste Manipulation leicht von der 
Serosaoberliäche abgestreift werden können. Eine reichliche Pro- 
liferation der Endothelzellen ist zu konstatieren , die sich be- 
sonders an einzelnen Stellen des Peritoneum parietale dem un- 
bewaffneten A-Vuge als allerfeinste, thauperlenähnliche Granulation 
präsentiert. Die eben erwähnten Auflagerungen setzen sich, wie 
die frische Untersuchung ergiebt, zusammen ans ziemlich breiten, 
hyalinen, glänzenden Bändern, welche oft netzförmig zusammen- 
treten, oder auch plumpere Massen bilden, und innerhalb dieser 
hyalinen Grebilde finden sich allerlei Zellen und Kerne, endotbel- 
artige und leukocytäre Formen und solche, deren Art maa 
schlechterdings nicht bestimmen kann. 

An feinen mikroskopischen Schnitten sieht man nun an ge- 
eigneten Stellen eine „fibrinoide^ Entartung des Bindegewebes^ 
wie sie nicht deutlicher gedacht werden kann : hyalin aussehende, 
mit Pikrokarmin sich gelb färbende Bänder waren teils der Ober- 
fläche des Peritoneums so aufgelagert, dass sie schichtweise in 
parallelen Reihen dasselbe bedeckten, teils verliefen sie in ge- 
wundenen, knorrigen Aesten und traten dabei gegenseitig in Ver- 
bindung, bald flössen sie zu umfangreicheren Conglomeraten zu- 
sammen und zeigten kernhaltige Lücken, so dass das Bild des 
„canalisierten Fibrins*^ hervorgerufen wurde. Mantdimal schliesst 
sich ein einziges, hyalines Band in längerem Verlauf der Serosa- 
oberfiäche innig an, bildet beziehungsweise die Begrenzung der- 
selben, dann kann man es an einer Stelle entweder in die Tiefe 
der Serosa sicli leicht versenken sehen, oder es geht continuirlich 
in die normale oberflächliche Bindegewebsschicht des Peritoneums 
über. Die Grenze nach unten ist oft deutlicii, an anderen Stellen 
aber, besonders wo die Degeneration mehrere Laraellen ergrifl'en 
hat, setzt sie sich mit Ausläufern in die Tiefe fort, wobei diese 
AusUuifer in streifige Bingegewebsfasern continuirlich übergehend 
angetroffen werden können, ganz so, wie es Xcionaim beschreibt 
und abbildet. Ein konstantes und positives Verhalten dieser 
hyalinen Bänder zu der Weigert'schen Eibrinfärbung trat auch 
diesmal nicht hervor — bei positiver Pikrokarrainreaction, was 
nochmals besonders bemerkt werden soll. 

Das Verhalten des Endothels der Serosa zu diesen zweifellos 
byalin oder sonstwie degenerierten Bindegewebslamellen gestaltet 
sich nun in der Weise, dass es grösstenteils von der Fläche der 
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obersten def^eiierierteii Schicht verschwunden ist ; hie und da 
liabe ich Bilder gesehen, die auf die Möglichkeit hinzuweisen 
schienen, dass es selbst mit in die Degeneration aufgeht, indem 
platte spindlige Kerne den obersten hyalinen Bändern auflagen, 
deren Protoplasmahof mit den letzteren wie verschmolzen im- 
ponierte. Diesem Befund soll indess weniger Bedeutung beige- 
legt werden als der allerdings seltener zu konstatierenden That- 
saehe, dass wohl erhaltene, geschwellte Epitlielzellen auf 
der oberflächlichsten Biudegewebsschicht der Serosa anzutreffen 
sind, wenn die hyaline Degeneration noch nicht zu w-eit vorge- 
schritten ist, so dass also auch in diesen Fällen von Peritonitis die 
zwei hauptsächlichsten Beweise für die „fibrinoide Degeneration" 
NcKutaxit^s aus den histologischen Bildern zu erbringen sind: 
erhaltene Endothelien oberhalb der degenerierten Lamellen 
(wenigstens in den Anfangsstadien des Processes), und continuir- 
liche Fortsetzung der hyalinen Bänder in die Bindegewebsfasern 
der Tiefe. Auf die mannigfachen sonstigen interessanten Be- 
funde, welche das Peritoneum solcher mit Jodjodkalilösung be- 
handelten Thiere darbot, soll hier nicht näher eingegangen werden. 

Die aufgestellten Präj)arate mögen Ihnen zur Prüfung der 
Richtigkeit meiner Auffassung dienen. Ich habe zum Vergleich 
derProducte, welche die fibrinoide Degeneration des Bindegewebes 
liefert, einige Präparate aufgestellt, die Ihnen die zierlichen 
Bilder des in Fasernetzen und Sternen krvstallisierenden Exsudat- 
fibrins zeigen, und wünschte, Sie möchten mit mir den Eindruck 
erhalten, dass zweierlei ]'rocesse, die allerdings einer gewissen 
Verwandtschaftlichkeit ni(dit entbehren, vorliegen. 

Wenn ich nochmals das Ihnen Vorgetragene zusammenfassen 
darf, dann möchte ich meine Meinung dahin aussprechen, dass bei 
der fibrinösen Entzündung der serösen Häute f i b r i n ö s c E x s u- 
dationen neben eigentümlichen Quellungen und Degene- 
ration e n des Bindegewebes vorkommen, und dass bei den 
verschiedenen Fällen diese beiden Processe in verschiedener, 
wechselnder Ausdehnung zur Ausbildung gelangen, so dass bald 
die exsudativen Vorgänge, bald die degenerativen das histologische 
Bild beherrschen. 

Ob es geeignet ist, die Quellungszustände am Bindegewebe 
als „fibrinoide" Entartung zu bezeichnen, möchte ich nicht näher 
erörtern, sondern nur darauf aufmerksam machen, dass nach 
meinen Erfahrungen über das Verhalten der degenerierten Binde- 
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^ewebsmassen zu der "Weigert' schea Fibrinfiärbung ein nicht un- 
wesentlicher Unterschied dieser gequollenen Fasern des Binde- 
l^webee gegenüber dem echten Fibrin zn bestehen scheint. 

Herr von Bmdßeisdk bemerkt, dass das Resaltat der Uatersachuagen 
•des Vortragenden in Einklang stehe mit der Thatsache, dass die geringfigigiten 

Etttzfindongsvorgäiige aa serösen Häaten bei der Heilang ihre Spar in Gestalt 
von Adhaesionen hinterliessen ; durc!) den Nachweis, ilass auch bei leichter ent- 
JtBndlicher Alteration die oberfiächlicben Rindegewel).s.scliichien einer Degeneration 
4Ulheini fallen, würden diese Verhältnisse dem Verständnis naher geriiikt. 

Herr liiese : Za den interessanten Aast'ührangeu des Herrn Borst müchte 
ioh nnr eine Bemerkung hinanfSgen: loh habe einen ähnlichen Prooess an der 
•SjrnOTialis der Oelenke, die Ja Im allgemeinen der Serosa der LeibeshtfUen 
-entspricht, gelegentlich meiner Untersachangen ftber die Genese der Reiskörperchen 
sehr genan nntersucht. Da handelt es sich nun meiner Meinung nach nicht nnr 
nm eine Qnelinng de» Bindegewebes, um eine sogenannte fibrinoide Degeneration. 
Hier werden vielmehr znerst Auhageinugen auf die Kapselwaud aus dem Exsudat 
gebildet, diese werden dann von Grannlationsgewebe, das ans der Kapsel einwandert, 
organisirt, nnd erst in diesem organisirten Gewebe kommt es OTentnell nnr 
Qnellang des Bindogovebes. Ks handelt sich also nm eine bumme von Vorgingen : 
Bildung: von Anüagemngen, Organisation derselben nnd Qnelinng in dem organi- 
.Birten Gewebe. 

Herr Borat: Ich kenne die Untersachangen des Herrn JHese und hat der- 
aelbe aneb die Liebenswürdigkeit gehabt, mir seine Präparate an demonstrieren. 
Abgesehen dayon, dass es discntierbar ist, ob die bei der BeiskSrperohenbUdnng 

an der Synovialis sich abspielenden Processe ohne Weiteres mit den Vorgängen 
bei fibrinösen Entzündungen der serösen Häute verglichen werden können, zumal 
es sieh in dem L-rsteu Fall meist um tnberculüse Infectioneu haudelt, muss ich 
darauf hinweisen, dass in meinen Ansfahrongen nor von ganz frischen, in den 
ersten Stadien xnr Beobachtung gelangten Processen die Bede ist, in denen orga* 
nisatorisehe Processe absolnt fehlen. Hier liegen also die Verhältnisse viel klarer 
und einfacher, nnd für diese Fälle ist «lie Anwesenheit einer ,, fibrinoiden Degene- 
ration" bezw. Queilung des Bindegewebes auch in dem Begiivn der £ntzttndaag 
anzweideutig festzustellen. 

Herr Eiese : loh habe, dmrehans nicht die Biohtigfcrit der Untersnehnngs- 
«rgebnisse des Vortragenden besweifelt, möchte vielmehr betonen, dass die experi- 
mentellen Untersachnngen wohl einen grösseren Werth besitaen, als die rein histo- 
logischen. Nnr meinen Standpunkt bezüglich des Processes der sogenannten fibrinoiden 
Degeneration au der Synovialis wollte ich klar stellen. 

Herr Borst bemerkt, dass Herr Jiiese ja in dem einen, wesentlichen Punkt 
mit ihm (ibereinstimme, dass neben Exsndatflbrinmassen Qnellangen am Bindegewebe 
anch bei der ReiskSrperohenbildnng vorkämen bes. vorkommen könnten, nnd dass 
diese beiden Prooesse auseinander zu halten seien; Herr IZtese habe diese Quellnngen 
innerhalb des organisirten Gewebes beobachtet entsprechend seinen an seit- 
lich vorgerückteren Fällen angestellten Untersuchungen. 
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IV. Sitzung vom 18. Februar 1897. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen nud genebmigt. 
'2. Herr Sommer h&lt seiueu angekündigten Vortrag: Stoffwechselversach 
mit Bobontaner Fettinjeetion am Hensohen* 

Zur Diseiusioa sprechea die Herren ▼. Lenbe, Bieger, Koll, 
Sommer, Gärber. 
8. Herr F t c k hält seinen angekündigten Vortrag : Einige Bemerkangen 
über den Mechanismus der Athmang. 

Zur Discussiou sprechen die Herren t, X511iker, Fick. Hfiller, 
Schenok, Matterstoek. 



ti. Sommer: Stoffwechselversach mit tiubctttaner Fettiiyection 

am Menschen. 

Für solche Fälle, wo der physische oder auch psychische 
Zustand eines Kranken jeden Ernährungsvveg zu verschliessen 
schien, ist bekanntlich die subcutane Darreichung von Olivenöl 
von Herrn v. Leube in die klinische Praxis eingeführt worden. 
Thierexperiment und Klinik haben erwiesen, dass man ohne 
Störung des Allgemeinbefindens, insbesondere auch ohne unan- 
genehme Erscheinungen an der Injectionsstelle Fett subcutan 
dem Körper einverleiben kann, dass es im Körper verbleibt und 
dass es dort nicht als Fremdkörper, sondern als verwertbarer 
Neubestand figurirt. Es handelt sich bei vorliegendem Versuch 
nur um das experimentum crucis am gesunden Mensehen und 
um die Anbahnung einer (juantitatlven Vorstellung von dem. 
Nährwert des auf diese Weise dargebotenen Materials. Dem 
Vortragenden wurde zu diesem Zwecke von Herrn Prof. Rieger 
ein gesunder 21 jähriger Idiot gütig zur Verfügung gestellt. 

Ein Vorversucli bestätigte die Voraussetzung, dass das in- 
jicirte Fett sterilisirtes Olivenöl — vom Körper zurückge- 
halten wurde. Ohne die sonstige Ernährung des Mannes charak- 
teristisch zu modificiren, wurden an 3 von 6 ßeobachtungstagen 
zusammen 120 com Oel injicirt, während welcher der Fettgehalt 
des Stubles im Einklang mit dem Fettgehalt der per os darge- 
reichten Nahrung von 8,2^ auf 3,1 — 4,3^ sank, ohne dass der 
Aetherrückstand je einen Schmelzpunkt gezeigt hatte, der an 
den des Olivenöls erinnerte. Barch die Nieren verliess kein Fett 
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den Körper. — Um nun aber eine positive Antwort darauf zu er- 
langen, ob injicirtes Fett auch wirklich zur Deckung irgend 
welcher Ausgaben in der Beobaohtungszeit verwendet werde, 
wurde der Plan gefasst, den Körper der Versuchsperson in eine 
ungewöhnliche Lage zu versetzen, die ihn nötigen sollte, rasch nach 
dem dargebotenen Auskunftsmittel zu greifen. Die gewöhnliche 
Nahrung des jungen Mannes, eine gemischte Kost mit vorwiegend. 
N-freiem Material wurde zu diesem Zwecke durch eine solche 
ersetzt, die möglichst ausschliesslich leicht resorbierbares Eiweiss 
enthielt. Es kam dabei die Indifferenz des Idioten gegen die 
Qualität der Nahrungsmittel zu statten ; das subjective Nahrungs- 
bediirfniss wurde vollständig gedeckt. Die Kost bestand aus 
gekochtem Lendenstück vom Ochsen, das vorher meclianisch ent- 
fettet und von dem die fetthaltige Bouillon abgegossen worden 
war. Ausserdem: harte Eier, von denen vom 8. Versuohstage 
an auch die Dotter weggelassen wurden, rohe und gebratene 
Aepfel einer bestimmten Sorte, sctiwarzer Catl'ee. Der Stickstoff 
der Aepfel und des Cichoriencaffee's bildet einen allen Tagen 
ziemlich gleich zukommenden Summanden schwer resorbierbaren 
Eiweisses; die Aepfel, 2 — 3 am Tag, repräsentiren eine ver- 
schwindende Menge Kohlehydrat. — Die nun folgenden Tabellen 
zeigen die Fett- und Stickstoff-Bilanz der 6 Versuchstage, wobei 
bemerkt sei, dass das trockene Fleischpulver sowol wie das des 
Stuhles vor der Extraction zum Zweck der Ueberführung sämmt- 
licher Fette in ätherlöslichen Zustand mit salzsäurehaltigem 
Alkohol gekocht worden war. Die Fettabgabe im Stuhle zeigt 
wieder, dass sie durch die Olivenöl-Injectionen nicht beeinflusst 
wurde. Die letzteren, welche die hauptsächliche Fettquelle des 
Körpers in diesen Tagen darstellen, betrugen am 4. Tage 33* gr,. 
am 6. 82,5** gr reines Oel. 



Fett- Bilanz 





Einiudime 


Abgabe 


Diffenns 


I. 


34,625 gr 




10,11 gr 


8.87 


gt 


+ 31,266 gr 


n. 


86,620 




3,87 


it 


H- 33,250 „ 


III. 


18,288 „ 






3,87 


ti 


-f 14,918 .. 


IV. 


49,903* „ 






3,119 


II 


-h 46,748 ,. 


V. 


95,739** „• 




1 9,358 gr 


3,119 


1 

»» 


4- 92,620 „ 


VI. 


13,195 „ 






3,119 




+ 10,076 
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Auf den Stickstoffumsatz hatte die plötzliche Veränderung 
der Ernährung des Mannes die prägnante Wirkung, welche die 
folgende Tabelle zeigt: 



Stickstoff-Bilanz 



Tag 


Binnalinie 


Abgabe 


Differens 


I. 


16,658 gr 


15,780 gr 


- 0,878 gr 


II. 


17,887 „ 


19,540 , 


— 1,658 „ 


III. 


16,470 . 


19,100 n 


— 2,603 „ 


IV. 


14,310 „ 


17,430 „ 


— 3,120 , 


V. 


16,211 „ 


19,440 „ 


~ 3.229 


VI. 


10,969 


17,610 « 


- 1.641 „ 



Vom zweiten Tage ergibt sich eine Mehrausgabe an N. und 
dieses Deficit zu Ungunsten des Körpers steigt bis zum fünften 
Tage. Dieser aber und der vorhergehende haben den Bestand 
des Körpers an Fett durch die Oeliujectionen bereichert, ein 
Betrag, der, wie das Verschwundensein der Erhebungen an den 
4 Injectionsstellen zeigt, nun in die Säfte des Körpers überge- 
gant^en ist. Und in der That zeigt der nächste (VI.) Tag eine 
erhebliche Einschränkung der bis dahin wachsenden Mehrausgabe 
an Stickstoff, die Curve nähert sich der Gleichgewichtslinie noch 
weiter, als sie sich am zweiten Versuchstage von ihr entfernt 
hatte. Hierin erblickt Vortragender einen Nutz- 
(Spar-) Effect des injicirten Fettes. Leider konnte 
der Versuch diesmal nicht länger fortgesetzt werden. — Das 
Allgemeinbefinden des Mannes blieb ungestört; die höchste der 
dreimal täglich notirten Körpertemperaturen betrug 37, 2^. 

Ausserdem wurde au den 6 Versuch statten dreimal täglich, 
zu correspondireudeu Stunden, nemlich: nüchtern, um 2 Ii , um 
7 , der re??piratorische Quotient bestimmt. Der Mann war lange 
eingeübt, durch die Maske (Nasenklemme vertrug er nicht) zu 
atmen, und die gewonnenen Luftvolumina wurden nach allen Be- 
zieliungen so vergleichbar wie möglich gemacht, trotzdem bieten 
die Zahlen, deren Mittel für den ganzen Tag hier nur be- 
merkt seien: 
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0,8015 
0,8707 
0,8673 
0,8345 
0,9757 
0,8002 



~~ 0 



CO2 



nichts charakteristisches und wären nicht zu erwähnen, wenn 
nicht eine allgemeine Bemerkung daran zu knüpfen wäre : Die 
Verbrennunf^ des injicirten Fettes kommt offenbar auch unter 
den dringenden Verhältnissen, die durch die besondere Ernährung 
der Versuchsperson geschaiFen waren und in dem N- Deficit zu 
einem so deutlichen Ausdrucke gelangen, nur ganz allmählig zu 
stände und drückt sich dann im Gas Wechsel nicht so periodisch 
aus, wie bei einer per os genommenen Mahlzeit. Nur d a kann 
sie also zur Kegistrirung kommen, wo man , wie im Pettenkofer'- 
schen Cabinet, den Graswechsel vieler Stunden bestimmen kann. 
Die Verwendung des subcutan dargereichten Fettes im Körper 
lässt sich also weniger mit der einer Mahlzeit vergleichen, als mit 
dem Verbrauch des eigenen Körpergewebes bei einer negativen 
Störung des (xleichgewichts der Ausgabe und Einnahme an Nahr- 
ungsstoflPen, speciell an N ; — nur dass man eben, und dies ist 
der Vorteil, durch die Injection den Vorrat des in der Not ver- 
fügbaren vermehrt hat. 

Auch in zwei anderen Beziehungen entfernt sich die in 
Frage stehende Darreichung von der gewöhnlichen Ernährung: 
es ist ihr kein Wasser beigefügt und sie repräsentirt nur eine 
der drei Nahrungsmittelgruppen. Dass von diesen ausser dem 
Fett die Kohlehydrate speciell in Grestalt von Dextrose-Lösungen 
zur Einführung unter die Haut in Betracht kommen können, 
zeigen die Arbeiten Voit's vom vorigen Jahr. Mit einer 10 igen 
Zuckerlösung könnte die Fettdarreichung in der Weise verbunden 
werden, dass man einige %o Alkali zusetzt und eine zucker- 
haltige Emulsion dem Körper einverleibt. Hiermit wäre Fett, 
Kühlehydrat und Wasser auf einmal gegeben und unter Ver- 
hältnissen, die eine voluminöse Injection angezeigt erscheinen 
lassen, der Analogie der Zusammensetzung der natürlichen Er- 
nährung näher getreten. 

Herr i\ Leithe macht daranf aufmerksam, dass mit der snbcatanen Er- 
nähraug — selbst wenn es gelingen sollte, neben Fttt noch eine passende Kiweiss- 
art, vielleicht Protogeu, zur Injection zu verwenden — au (Jalorien doch immer 
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nnr V4 — Vs des nöthigeu Tagtisqaautums zageftthrt werden konnte. Jedoch bleibt 
die snbeatane ErnibnniK auf alle Fille eine in ihrem Werth hoch uunsehlagende 
Brgftnznng der kttnetlichen Ernährnng dnteh den Darm, da auf letzterem Wege 

höchstens 2/3 des erforderlichen Nahrnngsqnantnms dem Körper einzuverleiben 
möglich sei. Technische Schwierigkeiten oder Uubeqaemlichkeit ftir den Patienten 
habe die sabcataae Fettzafuhr nicht, wie zahlreiche seither auf der medicinischen 
Klinik aageaiellte Yertniehe beriehtet««. 

Wae den Verinieh des Herrn Collagen Simmer betreffe» so sei nnr sn be- 
•daaern, dass derselbe nicht länger habe fortgesetzt werden können, da höchst 
wahrscheinlich der Nährwerth der FettiüjHction später noch eclatanter hervor- 
getreten wäre. Die aas dem Versuch am Menschen gegenüber den Erfahrnngen 
beim Kauiucheu sieh ergebende Dillereuz iu der Uaäohheit der Wirlcung der Fett- 
iigection auf den Stoffireohsel wklftre sich -vielleicht einigemassen ans der. 
langsamen Resorption des Fetts heim Kininchen. 

EeTT Rieger macht einige Bemerkungen an der Frage, welcher Vortheil gerade 
in der Injektion von Fett liege gegenüber der von Alkohol, der ja, wenn es 
nnr auf die Erzeugung von so und so viel Galerien im Körper ankäme, etwa 
gerade so viel werth wftre als Fett. Der Vortheil des Fetts dürfte in seiner lang- 
samen nnd aweokmiasigen Verbrennnag liegen gegenftber von der stflrmischen nnd 
«niweekmAssigen des Alkohols, wofür aaeh die am Ken sahen angestellten Ex- 
perimente sprechen. T h i e r-Versuchen Aber Alkohol-Einwirkung könne er flbrigOBS 
deshalb keine erhebliche Schlnsskraft für die Zustände (]• s MiMischen zneritentten, 
weil die historischen Beziehungen des Alkohol zam Meu^cheu nicht vergleichbar 
seien mit denen zn Thieren, wie Kaninchen, f&r welche der Alkohol einfach als 
ein, ihrem Körper völlig fremdes Gift an betrachten sein dttrfte. 

Herr Gürber meint, dass der Alkohol sogar im thierischen Organismns gans 
xweckmässig verbrennen könne, das Bedenkliche aber, Alkohol gerade in solchen 
Fällen in die Ernährung: eiuzuführeu, in denen subcutane Fett-Injcctionen angezeigt 
seien, liege in dem Umstand, dass Aikoholzufuhr den Eiweissverbrauch steigere. 



Fick: Einige Bemerkuii;^en über den Mecliaiüsmiis 

der Athmiuig. 

Herr I%ek theilt einige Ergebnisse einer nook nioht be* 
•endeten üntersnchting über die verscbiedenen Typen der Athmung 
mit. Bekanntlich pflegt man 2Haiipttypen der Atbmung, einen 
iiboracalen oder costalen und einen abdominalen zu nnterscbeiden. 
Der tboracale soll vorzugsweise vom weiblicben, der abdominale 
vorzugsweise vom mannliohen Gescblecbte angewendet werden 
und es wird weiter angenommen, dass der abdominale Atbemtypus 
-wesentlich durch VKTirkung des Zwerchfelles zu Stande kommt^ 
Herr F. glaubt nun auf Grund seiner Untersuchungen dieser land- 
läufigen Annahme entgegentreten zu müssen. Er bat an seinem 
£$rper bei wiUkührlioh Terschieden gestaltetem Atbemtypus 
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graphisch dargestellt einerseits die Tiefe der Athemzüge mit 
Hilfe eines G'a':?'schen registrireiiden Spirometers und anderer- 
seits die variirende Länge eines queren Brustdurchmessers mit 
Hilfe eines von ihm schon vor vielen Jahren beschriebeneu 
Thoracographen. Der Vortr. macht zunächst auf die leicht an einem 
athmenden Menschen ohne weitere Hilfsmittel zu beobachtende 
Thatsache aufmerksam, dass bei dem sogenannten thoracalen 
Athmen das manubrium sterni mit den oberen Rippen bei jeder 
Einathmung sich hoch erhebt, dass aber bei dem sogenannten 
abdominalen Athmen die auffälligste inspiratorisclie Veränderang 
in einer Vergrösserung des Querdnrchmessers im unteren Theile 
des Brustkorbes bestellt, während das Manubrium sterni nur 
wenig gehoben wird. Diese Vergrösserung des unteren Quer^ 
dnrchmesser der Brust kann nun aber unmöglich durch Zusammen- 
ziehung des Zwerchfelles bewirkt werden. Der Vortragende be- 
weist diesen Satz, indem er die Aenderungen eines unteren 
Brustdurchmesser mit dem Thoracographen registrirt bei will- 
kährlich ausgeführten rein diaphragmalen Athemzfigen. 
Sololie auszuführen gelingt bei einiger üebnng. Man sieht bei 
ilmen, dass im Beginne der Respiration ein unterer Querdurch- 
messer nicht vergrSssert, sondern vielmehr verkleinert wird. 
Im letzten Dritttheil der Inspiration nimmt er wieder etwas zu, 
um im Anfange der Exspirationsphase seinen ursprünglichen 
Werth wieder zu erreichen. Die sogenannte abdominale Athmnng, 
wie sie beim männlichen Geschlecht gewöhnlich ist, kann also 
unmöglich allein oder auch nur wesentlich durch das Zwerohfeli 
bewerkstelligt werden. 

Der Vortragende glaubt annehmen zn dürfen, dass das 
sogenannte abdominale Athmen wesentlich bedingt ist durch die 
Wirkung der Intercostalmuskeln in der unteren Hälfte der Brust» 
daBS aber das sogenannte thoracale Athem hervorgebracht wird 
durch vorwiegende Wirkung der oberen Intercostalmuskeln. 
Beobachtet er an sich die Aenderungen des Querdnrchmessers 
einmal unten (Gegend der 8. £ippe), einmal oben (Gegend der 
3. Bippe), so ergab sich, dass bei gleicher Tiefe des Athemzuges, 
wenn willkührlich abdominal geathmet wurde, der Querdurch* 
messer unten sehr grosse Aenderungen erlitt, der Querdnrch- 
messer oben kleinere; wenn willkührlich thoracal geathmet wurde, 
erlitt der Querdurchmesser oben gleiche oder etwas grössere 
Aenderungen als bei abdominaler Athmung, die Aenderungen 



Digitized by Google 



32 Sitznngsherichte der physikal.-medicin. GesellBOhafl. Jahrg. 1887. 



des Querdurch in p.sssers unten waren sehr merklich kleiner als bei 
abdominaler Athmung, jedoch immer noch grösser als die Aender- 
ungen des oberen Querdurclimessers. Diese Ersclieinungen, meint 
der Vortragende, lassen sich mit seiner Vermuthung über die 
Hervorbringung der beiden Arten des Athmens vereinigen, wenn 
man die Axenverhältnisse der Costovertebralgelenke der ver- 
schiedenen Jiippen ins Auge t'asst. 

Herr Kolliker bemerkt zu dem Vi»rtr;i!2:e von College Fick, dass nach Ver« 
BVebeu von Duchenne am lebendou Meuschau and an Thieren die Verhältnissd 
•nden noh gestalten, als der Vortragende sie gesehilderfc liak. 

1) Erweitert das Diaphragma den Thorazranm anch in der Qaerrichtong» 
indem derselbe, an der Leber einen Stfltspnnkt findend, die beiden vnteren 
hebt nnd nach anssen zieht. 

2) Ist. das Diaphragma der typische Athmangsmaskel, der im Schlafe 
und beim rahigen Athmen allein tbätig ist. 

8) Die Interoostalea «ontrahiren sieh stets estemi nnd intenii Bosammea 
nnd heben die Sippen. Werden dieselben in Binem Intereostalranm 
galvaniairt, so ist die jeweilige obere Rippe der Panctum fixnm, gegen 
welcher die nntere Jlippe gehoben wird. Hei der; Exspiration sind die 
Intercostales uuthätig nnd ziehen dieselben nie die Rippen herab. 

4) Die Sceleni and Serrati postici heben die eräteu Kippen and flziren 
dieselben. 

6) Das sogenannte Brnstathmen geschieht dnreh die oberen Intercostales 

nnter grösserer oder geringerer Mitwirkung derFizatoren nnd Heber der 
oberen Rippen nnd der Clavicnla nnd des Sternam, selbst der Scapala. 
6) Das liaach athmen ist wesentlich Function des Zwerchfelles, doch 
kUnnen die ooteren Intercostales mitwirken. 

Herr Fidk erwidert anf die erste Binwendnng des Herrn tum KSlUker be- 
sfiglich des Thatsfiehlichen, dase er seinen graphischen Darstellnngen mehr Be- 
weiskraft zuschreiben zu dürfen glaubt als den Beobachtungen Duchennes nnd, 
was die theoretische Betrachtung Duchenne's betrifft, ist zu bemerken, dass die 
ürei in der Baachhöhle bewegliche nur am Zwerchfelle selbst befestigte Leber 
nnmOgUob einen Stfltzpnnkt für das Zwarohfell abgeben kann, Tielmebr dnrob seine 
Znsammensiehnng niedergedrttckt wird, gans davon an schweign, dass die Leber 
doeh nur auf der rechten Seite einen soleben »Sttitzpunkf abgeben könnte. 

Die Kitnvendungen des Herrn v. Kolliker gegen die alte Lehre Galens über 
die Wirkung der lutercostalmuskeln hält der Vortragende für unzweifelhaft wider- 
legt nicht nur durch die alten Betrachtungen Hambergens, sondern anch durch 
aabireiobe nenere anatomisehe nnd ezperimontelle üntersnehnngen von JSSbier, 
Weideitf'M and anderen gans besonders dnrcb die Ton Neiodl Martin (Joha 
Hopkins üniversity) ausgeführten. 

Herr Schettck glaubt, dass nach der von Herrn v. KvUikre gciiiis^erten 
Auffassung der intraabilonünale Druck bei der Inspiration steigen müsste, weil 
das Zwerchfell anf die Baocheingeweide drückt. Hiemit steht aber in Widersprach 
die Angahe der neueren Antoren, dass der intraabdominale Dmok bei der In- 
spiration sinkt. 
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VerliO icr Stahei'sciKi k. M- ind Minenitits-Biicl- ud Kiutbuiliii in Würzburg. 



InJialt* -Ä^. Ji- Lehmann: Eine eintachc jodomctrisilie Methode über Zacker- 
bestiuiiuuug, pag. 34. — A'. B. Lehmann: Ueber die Zähigkeit unserer 
NAhrangtmittel and ihrer ürsaeheo mit besonderer Borfloksiohtignag de« 
Fleisches, pag. 86. — 0. S^tdtM: Nene üntersnohangen Aber die Not- 
wendigkeit der richtisen Wirkang der Schwerkraft für die Entwiekinng, 
pag. 41. — 0. Seifert: Ueber Spiegeliebrift, pag. 48b 



V. Sitzung vom 25. Februar 1897. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzang wird verlesen and genehmigt. 
8. Herr Kölliker hält seinen angekündigten Vortrag: Die Bnergiden- 
lehro des Herrn t. Saehs im Lichte der Histologie der Thiwe. 

Zur Discnssion sprechen die Herren Boveri, von Kölliker, 

Hanptfleisch, Röntgen, Voss, Sobotta. 

(Der Vortrag des Herrn v. Kölliker ist in extenso in den nVer- 
handlangen" der Gesellsokaft veröfTentlidit worden). 



VL Sitzung vom 11. März 1897. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen and genehmigt. 

2. Herr Lehmann hält seine angekündigten Vorträge: 

a) Eine neae Moditication der Zackerbestimmung für die Praxis. 

Zar Diseossiou sprechen die Herren Wisl icenns , Hantzsch, 
Lehmann, MttUer, t« Leabe. 

b) üntersachongen fiber die Zähigkeit nnserer Nahmngsmittel nnd 
ihre Ursachen. 

Zur Discnsäion sprechen die Herren v. Kölliker, Lehmann^ 
BUhlei, Schnitze, v. Michel. 
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K. B. Lehmann: Eine einfache jodometrische Metkode 

der Zaekerbestimmimg. 

Als genaueste Zuckerbestimmungsmetbode gilt beute wobl 

mit Kecht die AI lihii'sche : 

Der Zucker wird mit überscliüssif^er Fehliiig'scber Lösung 
gekoebt und das abgescbiedeiie Kupferoxydul auf einem A.sbestlilter 
gesammelt, das ausgewascbene uncl getrocknete Filter wird bierauf 
im Wasrierstoffstrom erwärmt und das so erbaltene metalliscbe 
Kupfer gewogen. Die Metbode setzt also voraus : 

Mehrmaliges Wiegen eines Filterrölirchens, kunstgerecbtes 
nicbt zu festes und nicbt zu lockeres Stopt'eu des Röbrcbens mit 
Asbest, eine Filtration unter vermindertem Druck und die Re- 
duction im Wasserstoffstrum. Sind dies alles aucb keine scbwie- 
rigen Manipulationen, so erfordern sie docb Wage, Exsiccator, 
Liiftpurape, Wasserstoliapparat und neben ziemlicb viel Zeit eine 
gewisse Uebung. 4 — 8 Bestimmungen kibmen einen ungeübten 
und nicbt tadellos eingericbteten Arbeiter wobl 1 Tag aufbalten. 

Es liegt auf der Hand, dass diese Scbattenseite der Metbode 
zu Modificationen und Vereiutacbungen herausfordern, alle Modi- 
ficationen, die aber bisber vorgeschlagen wurden, bestimmen das 
Kupfer, sei es als Kupferoxydul, Kupferoxyd oder Kupfer durch 
Wägung. 

Einfacher als all die vorgeschlagenen ist folgender Weg, 
der sich auf die zuerst von de Hoch empfohlene jodometrisclie 
Bestimmung des Kupfers gründet. 

Eine schwaclisaure Kupfersulfatlösung setzt sich mit Jod- 
kalium nach folgender Gleichung um : 

2 Cu SO4 + 4 JK = 2 K2SO4 + 2CuJ -f J. 

1 Atom Cu ent.spricht 1 Atom Jod oder 1 cbcm einer 
yV Noniiuljodlösung = (3,3 mg Kupfer. Durch Titrirt-n mit 
Nalriumtbiosulfatlösung bestimmt mau, wie oft 6,3 mg Kupfer 
vorhanden sind, 

Man bestimmt nun ein für alle Mal jodometris(!b den Kupfer- 
gehalt der Kupfersulfatlösung, die man zur Febling'schen Lösung 
und zum Kochen mit der Zuckerlösuug verwendet und jedesmal 
den Kupfergehalt in einem Fünftel des auf 250 cbcm aufgefüllten 
Filtrates und Waschwassers von dem Kupferoxydulniederschlag. 
Durch Subtractiou findet man das Kupfer, das durch den Zucker 
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«118 der LSsniig geföUt wards. Die Filtration kann dorob ein 
doppeltee schwedisches Filter ohne Sangpnmpe geschehen, man 
kann auch, was sich recht empfiehlt, die gekochte 
Flüssigkeit erst in einem Messcylinder auf 250 aufffiUen, das 
Enpfero3^dnl absitzen lassen nnd nur SOcbcm abfiltriren oder 
mit der Hpette klar abheben. 

Zahlreiche Gontrolbestimmungen , die z. Th. von Herrn 
cand. med. Epstein ausgeführt wurden, ergaben für: 

Traubenzuckerlösungen, Diabetikerham, Bier, Milch, in- 
vertirte StärkelÖsnngen tadellos mit dem Allihn'schen Verfahren 
übereinstimmende Werthe, obgleich eine und ebenso 4 gleichartige 
Analysen in etwa ^/g Stunde beendigt sind. Die Methode ist 
gleich Yortheilhaft für den, der viele, wie für den, der wenige 
Analysen zu machen hat. Ist die Zuckermenge sehr klein, so 
empfiehlt sich direct, das Kupfer in dem auf dem Filter ge- 
sammelten Kupferozydul zu bestimmen. Man löst dasselbe in 
Salpetersäure, entfernt die dabei gebildete salpetrige Säure mit 
«twas Harnstoff und titriert nun nach Jodkaliumzusatz wie oben. 

Bemerkt mag sein, dass uns ab und zu Harne vorkamen, 
aus denen .oich durch kein Mittel das ausgefällte Kupfeioxydul- 
hydrat glatt abscheiden Hess, solche Harne sind eben zur Be- 
stimmung mit Febling'scher Lösung überhaupt unbrauchbar. 



K. B. Lehmann: lieber die Zähigkeit unserer Nahmngs- 
ndttel nnd ihre Ursachen mit besonderer Bernclcsichtignng 

des Fleisches. 

Die allbekannte Thatsache, dass verschiedene Muskeln des 
gleichen Tbieres und die gleichen Muskeln verschiedener Thiere 
in auffallendster Weise in Beziehung auf ihre Zähigkeit ver- 
echieden sind, ist bisher meines Wissens noch nie zum Gregen- 
stand einer wissenschaftlichen Untersuchung gemacht; die mir 
zugänglichen Bücher enthalten nur sehr unbestimmte oder gar 
keine Angaben in dieser fiichtung. 

Ich habe mir nun seit mehreren Semestern mit einigen 
meiner Schüler (Schmäler, Gunl-cl, TiUmannj Willms, Hothschild) die 
Aufgabe gestellt, den G-rad der Zähigkeit verschiedener Fleisch- 
proben zu ermitteln und die Ursachen der verschiedenen Zähig- 
keit zu ergründen. Zu einem gewissen Abschluss ist bis heute 

8* 
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die Frage nach der Ursache der yerscbiedenen Zähigkeit ver- 
schiedener Muskeln des gleichen Thieres gekommen und darüber 
machte ich Ihnen kurz berichten, ohne auf Einzelheiten naher 
einzutreten. 

Als Massstab fSr die Zähigkeit haben wir vorwiegend das 
Gewicht benutzt, mit dem zwei Messerschneiden gegen einander 
gepresst werden mussten, um einen 1,2 cm dicken Muskeloylinder 
zu durchbeissen. Die Schneiden waren, wie Sie an der aufge- 
hängten Zeichnung sehen, nach Art der Schneide-Zähne im Ober- 
und Qnterkiefer angebracht, der Hebelarm, der die zu belastende 
Wagschale trug, war 5 mal länger als der mit den Sohneiden 
armierte, die mitgetheilten Zahlen sind desshalb mit 5 zu divi- 
dieren, um absolute Werthe darzustellen. Es wurden stets 
möglichst parallelfaserige cjlindrische Muskelstränge von 1,2 cm 
Durohmesser zu den Durchbeissungsversuohen verwendet. Die 
Muskelstränge waren, um ein Breitdrficken derselben thunlichst 
zu vermeiden, in kleinen Abständen mit Bindfaden umwickelt, 
die Durchbeissung erfolgte zwischen zwei Umwickelungen. Um 
richtige Werthe zu erhalten, wurde jeder Versuch 20— 80 mal 
wiederholt und Mittelwerthe gebildet. Auf den Namen eines 
Ptaecisionsapparates im strengen Sinne macht mein Instrument 
zwar keinen Anspruch, aber es leistete treffliche Dienste für die 
praotischen vorliegenden Fragen und bestand sehr gut eine Beihe 
von theoretischen Prüfungen mit £artofPelprismen verschiedener 
Form und mannigfachem Durchmesser. 

Wir haben nun zunächst von 5 Kindern die Zähigkeit zweier 
Muskeigruppen verglichen und zwar jedesmal Filet flleopsoas) 
mit einem in der Flanke des Kindes gelegenen Hautmuskel 
(Muse, cutaneus mazimus). 

Es war zum Zerbeissen n5thig eine Belastung (je Mittel 
aus c. 20 Versuchen) 



Bind 


Filet 


Hautmuskel 






1. 


463 


1165 


1 


: 2,6 


II. 


479 


1180 


1 


: 2,6 


in. 


886 


972 


1 


: 2,7 


IV. 


370 








V. 


686 


1410 


1 


: 2,5 


Mittel 


' 417 


1182 
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Daraus folcrt : 

1) dass der Hautmuskel circa 2,5 mal so schwer zu durcli- 
beissen ist als das Filet. Zerreissveräache ergaben eine ähn- 
liche Verschiedenheit ; 

2) dass bei verschiedenen ausgewaclisenen Hindern die 
Zähigkeit des gleichen Muskels schwankt wie 2 : 3. Weitere 
Versuche ergeben wohl noch stärkere Schwankungen. 

Auf Versuche an jungen und alten Thieren, an anderen 
Muskelgruppen, an anderen Thierarten gehe ich aus verschiedenen 
Gründen heute nicht ein, nur mag mitgetheilt sein, dass beim 
Kalb das Verhältniss der Zähigkeit von Filet und Hautmuskel 
wie 407 zu 1732 ist, also wie 1 : 4. 

Fragen wir nach der Ursache dieser verschiedenen Zähig- 
keit, so liegen von vorn herein 2 verschiedene Möglichkeiten vor: 

1) Die Muskelfasern können verschieden zart sein; 

2) das Bindegewebe — das Muskelskelett — kann verschieden 
entwickelt sein. 

Ich unterlasse es hier und heute, die Frage nach der Mit- 
wirkung der verschiedenen Festigkeit der Muskelfasern selbst za 
discutieren, wenn auch gewisse Verschiedenheiten im Gehalt an 
hellen deutlich quergestreiften, und trüben, undeutlicher quer-, 
dafür deutlicher längsgestreiften Muskelfasern beobachtet wurden. 
Die Unterschiede waren aber nicht so augenfällig und constant, 
dass sich ihre weitere Verfolgung vorläufig zu lohnen schien — • 
zumal der Punkt 2 bei seiner ersten Bearbeitung auffallende 
nnd wichtige B^snltate ergab. 

Pär die Bedeatnng des Bindegewebes habe ich zwei Gründe : 

1) Querschnitte durch Hautmuskel und Filet zeigen, dass 
die Bindegewebsstränge, welche die einzelnen Mnskelbilndel ver- 
binden, viel derber beim Hautmuskel wie beim Filet sind. 

2) Durch Ausschabung der Muskelsubstanz erhält man aus 
dem Hautmuskel etwa 2,5 mal soviel trockenes fettfreies Binde- 
gewebe wie aus dem gleichen Gtewicht Filet. (In 100 g Filet 
etwa 450, in 100 g Hautmuskel IIGO mg trockenes fettfreies 
Bindegewebe.) Die Zahl entspricht genau der VerhSltniaszahl 
fBr die Zähigkeit der beiden Fleischsorten. 

Nun tritt die Frage heran, welcher Bestandtheil des Binde> 
gewebes ist es, der namentlich die Zähigkeit bedingt. Wie be- 
kannt, lassen sich in den Bindegewebszügen des Perimjsium in- 
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teruum zahlreiche ehi-stische Fasern farhen, denen man vielleicht 
eine noch höhere Bedeutung als dem gewöhnlichen, Leim gehenden 
Bindegewebe zuschreiben könnte. Zur Prüfung dieser Vermuth- 
ung wurden vor allem Versuche gemacht . die Zerbeissungs- 
festigkeit von collagenem Bindegewebe (Sehne) und elastischem 
G-ewebe (Nackenband) zu vergleichen und dabei zeigte sich, dass 
für einen 1,2 cm im Durchmesser messenden Cylinder 

bei der Sehne 5200 g beim Nackenband 2900 g 

erforderlieh sind, dass also die cullagenen Elemente ceteris 
paribus mehr zur Festigkeit beitragen und beide viel fester sind 
als die zähesteii Muskeln. 

Zweitens wurde in sorgfältigen mikroskopischen Unter- 
suchungen (Martinotti's Silberfärbung) der Nachweis geführt, 
dass zwar die schmaleren dünneren Züge des Perimysium in- 
ternuni des Filet auch absolut w^eniger elastische Fasern ent- 
halten wie beim Hautmuskel, dass aber der relative Antheil 
ungefähr der gleiche scheint. Die Umspinnung der einzelnen 
Muskelfasern mit feinen dichten Netzen elastischer Fasern ist 
beim Hautmuskel absolut vollständig, aber auch beim Filet 
haben wir wenigstens kleine Schnittchen gesehen, bei denen ein 
dichtes Netz elastischer Fasern die Muskelbündel umspann^ so 
dass es auf die Launenhaftigkeit der Methode geschoben werden 
durfte, wenn der Nachweis nicht überall gleichgut gelang. 

Den wichtigsten Beweis für die Bedeutung des Bindegewebes 
und zwar speciell des coUagenen Antheils filr die Festigkeit der 
Muskeln gaben uns aber Eocbyersiiolie. 

CollagenesGfrewebe (Sehnen) verliert, wie wir uns fiberzeugten 
seine Festigkeit durch Eoohen bis auf wenige Frooente, elastasohes 
Gewebe (Nackenband) verändert sich nor sehr unbedeutend, zu- 
weilen fast gar nicht. Geronnenes Eiweiss hat nur die Beiss- 
festigkeit 20 g pro 1 quadratcent. Spielte nun das ooUagene Ge- 
webe eine Hauptrolle bei der Muskelsahigkeit, so musste zähes 
bindegewebereiches Fleisch sehr bedeutend, aartes bindegewebe- 
armes nicht oder fast nicht verändert werden i). 



>) EntafVMhend d«m E^bniM d»r llbtologitdMii und Scbftbeyenttelie «rgftb 
der Yennch, den Leim qaautitativ cliemi.sch aus verscbiedeiien Muskelarten zu 
gewinnen, sehr viel hühere Resultate bei dem Hautmuskci als Ijeiru Filet, doch 
kuiHH ti erst nach Verbesserniis der Methode Zahlenwertho inirgetheilt werden, 
Immtiriiiu stimmt das Resultat dieser Auskochversache sehr gut zu dem ver- 
tehiedeneii Weieherwerdea dareh Koohen. 
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Und in der That ergaben die Yersuclie: 

Es braucht zum Dnrohsclmeiden 

vor dem Kochen nach dem Kochen 
Kind Filet 417 422 

Kalb Filet 407 186 

Rind Hautmuskel 1182 444 
Kalb Hautmuskel 1732 268 
d. h. Bindsfilet wird durch Kochen nicht zarter, Hautinnskel 
dagegen erlangt durch Gelatinirung des Bindegewebes eine Zart- 
heit, die fast dem Filet entspricht. — Wir verstehen jetzt, 
waram man Filet nicht zu kochen braucht und es halbroh ge- 
messen kann. Beim Kalb verliert auch das Filet an Festigkeit — 
der Hautmuskel ganz colossal. auf die Gründe kann ich heute 
nocli nicht eingehen. Ich schliesse mit dem Satz: Für die ver- 
schiedene Zähigkeit verschiedener Muskelgruppen des gleichen 
Thieres besonders in gekochtem Zustand ist der Bindegewebs- 
gehalt von höchster Bedeutung, ich bezweifle aber nicht, dass 
zum vollkommenen Verständniss aller hier einschlägigen Fragen 
auch noch andere Momente zu berücksichtigen sind, deren Er- 
forschung mich weiterhin beschäftigen soll. 

üeber die Zähigkeit anderer Thierorgane roh und gekooht 
hat Herr Boihsehild eine grossere Anzahl Versuche gemacht. 

Behandeln wir zuerst Herz und Zunge, die sich dem 

Schlaohtfleisoh am meisten n&hern. Aehnlich dem Filet jedoch 
etwas zäher ist: 

Herz (Rind) roh 520 gekocht 440 

In der Zunge ergaben sicli, wie erwartet, verschiedene 
Warthe in den verschiedenen Theilen: 

der gekochte hintere Theil der Zunge kalt 470 

wann 320 

der vordere Theil der Zunge kalt 96 

warm 14 

Kalt leistet eben Fett und Leim etwas Widerstand. In- 
teressant ist der minimale Werth für den im Munde „ zer- 
schmelzenden*' vorderen Zungentheil, es hängt dies mit dem hohen 
Fettgehalt und dem lockeren Gefüge zusammen. 

Die weiteren Organe ergaben : 
Rindsleber roh 210 gekocht 1'' GO gekoclit 2^ 40 

Kalbsleber roh 175 „ 1^ bO , 2»» 33 
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Niere roh Substantia cortioalis 200 

Niere roh Substantia medularis 380 

Niere gekocht ohne Unterschied des Ortes 120. 

Am weiobsten neben der Zunge ist: 

Thymus roh 230 

gekocht 12 

Hirn roh 35 

gekocht 12 

Hühnereiweiss gekocht 20 

Hühnerdotter gekocht 10 

Interessante Ergebnisse liaben auch die Untersuchungen an 
Vegetabilien geliefert, bei denen wir bisher der Ursache des 
Weichwerdens beim Kochen nicht nachgegangen sind. Für die 
stärkemehlreichen Knollen liegt sie sicher in einer Sprengung 
der Zellmembran durch die verkleisterte quellende Stärke, für 
Küben, Spargeln sind mir zur Zeit keine genauen Erklärungen 
bekannt, vielleicht genügt schon die Ausdehnung des Zellsafts 
beim Kochen zur Sprengung der Zellen. 

Interessant sind aber schon die erhaltenen Zahlen, dieselben 

beziehen sich alle auf vierseitige Paralellopipede von 1 om 

Seitenlänge und wären auch wieder durch 6 zu dividieren, um 
absolute Werthe darzustellen. 

Kartoffeln, alte roh 150 gekocht 16 

neue roh 95 

Gelbe Rüben roh 117 gekocht 15 

Kohlrabi roh 115 gekocht 23 

Bettig 123 

Endlich mögen noch ein paar orientirende Versuche über 
Brot und KSse folgen: 

Brot, Weiss | 17 

Schwarz lohne Binde 24 

Pumpemiokel I 113 

Käse, £mmenthaler 29 
Schweizer 38 
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VII. Sitzung vom 13. Mai 1887. 

1. Dm Protokoll der vorigen Sitxnng wird verlesen und genehmigt. 

2. Herr Dr. Spemnna , Assistent des soologisohen Institats, wird als 
Mitglied vorgesclilmgen, 

8. Herr Schnltse hiit seine aogekftnd igten Yortrige; 

a) Demonstration darcbsichtiger Embryonen ; 

b) Neue Unteränchnngen über die aobedingte Notbweudigkeit der 
Schwerkraft für die Entwiuklang. 

Zor Discassion sprechen die Herren Boveri, Sehnltze, v, Rind- 
fleisch, Xiehmnnn« 

4. Es wird besoblossen, gemeinsam mit ätm Olnb der Jnngen wie im 
vorigen Jahre eiaen Aasflng nach Veitsböcbbeim zu veranstalten. IMe 
Kosten sollen gleiehmftssig anf die Theilnehmer vertheilt werden. 



0. Schnitze: Neue Untersnchun^eii über die Notwendigkeit 
der richtenden Wii'iiang der Schwerkraft fdi* die Entwicklung. 

Tor 8 Jahren hatte der Vortragende gelegentlich seines 
Nachweises der künstlichen Erzeugung von Doppelhildnngen bei 
Amphibienlaryen unter dem Einflnss abnormer G-ravitations- 
Wirkung den Satz aufgestellt, dass die stabile Gleichgewichtslage 
des in seinen Hüllen drehbaren Froscheies für die normale Ent- 
wicklung dieses Eies unbedingt nötig sei. Da für das Zustande- 
kommen der stabilen Gleichgewichtslage die richtende Schwer- 
kraftwirknng ein unentbehrlicher Faktor ist, so erschien auch 
die richtende Wirkung der Schwerkraft für die normale Ent- 
wicklung des Froscheies als unbedingtes Erfordemiss. Gegen 
diese Anfiassung sprach ein Versuch von BouXf bei welchem sich 
Froscheier, die in einer vertikalen Ebene langsam ohne Centri- 
fngalwirknng rotirten, bei angeblich aofgehobener richtender 
Wirkung der Schwerkraft normal entwickelten. 

Gegenüber dein durchaus unzureichenden Versuch von lioux 
bewies der Vortragende mit Hülfe eines nach seiner Angabe 
erbauten neuen Kliiiostateii, dass, solange das Ei in den Hüllen 
auch nur noch eine minimale Beweglichkeit besitzt, stets ein 
richtender Einfluss der Schwerkraft auf das deutlichste nach- 
weisbar ist. Bei der von Eoux angewandten Umlaufszeit des in 
seineu Hüllen drehbaren Eies von ca. 2 Minuteu corrigiert das 
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£i die durch die Dotation an dem Klinostateu erstrebte Stell- 
nngsändernng seiner Axe durch eine bei jeder Rotation einmalige 
Axenumdrehan!^ in den Hüllen um eine zur Rotationsebene ver- 
tikale Axe, nachdem die Eiaxe sich in die Botationsebene ein* 
gestellt hat. Die Axendrehung des Eies ist der Drehnng der 
Rotationsebene entgegengesetzt gerichtet. So entwickeln sich 
die Eier unter fortwährend richtender Wirkung der Schwer- 
kraft normal. 

Durch weitere Versuche gab der Vortragende seinen früheren 
Resultaten eine noch bestimmtere Fassung, indem er zeigte, dass 
die Aufhebung der stabilen Grleichgewichtslage permanent zu Ent» 
Wicklungsstörungen führt, die allerdings, wenn jene Lage nach 
kurzer Zeit wiederhergestellt wird, sich auagleichen können, bei 
lange andauernder Aufhebung aber das Ei bezw. tlen Embryo 
abtöten. Wird z. B. die kurze Zeit nach der Befruchtung ein- 
tretende vertikale Stellung der Eiaxe durch UDgenügende Quol- 
lung der Hüllen verhindert, .>o tritt zwar, wie di':^s rjhujcr zuerst 
zeigte, typisch abgeänderte Furchung mit stets vertikaler erster 
Teilungsebene gleichzeitig mit Substanzuinlagenmg*Mi Im Innern 
des Eies ein (Born), die Eier sterben aber regelmässig ab, 
wenn man ihnen nicht nach den ersten Furchen die Fähigkeit, 
stets die stabile Gleichgewichtslage einnehmen zu können, durch 
reichlichen Wasserzusatz wiedergibt. Hebt man ferner in den 
normalen Verlauf der Entwicklung eingeschaltete, durch Ver- 
lagerungen des Scliwerpunktes im Innern des Eies verursachte und 
unter dem Einfluss der richtenden Wirkung der Schwerkraft 
sich vollziehende Totalrotationen des Eies auf, so stirbt das Ei. 
Es ergieht sich schliesslich aus den vorgetragenen Untersuch- 
ungen, dass überhaupt jede völlige Aufhebung der Drehfähigkeit 
des Eies in seinen Hüllen, d. h. die vollkommene Zwangslage^, 
das Ei constant abtötet. 

Da nun die für die Entwicklung des Eies als nötig erwiesene 
Drehfähigkeit. V)ez. die Fähigkeit, immer die st;ibi!e Gleichgewichts- 
lage zu bewahren, nur bei normal richtender Wirkung der 
Schwerkraft erfolgen kann, so ist bei der beständigen Wirkung 
der Schwerkraft auf unserem Erdball die Notwendigkeit jener 
richtenden Wirkung erwiesen. 

Diejenige Wirkung der Schwerkraft, welche das Ei bezw. 
den Embryo in der Gleichgewichtslage erhält, ist deshalb eine 
für die Entwicklung notwendige Potenz, weil, wenn sie nicht 
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vorhaDden wäre, die Schwerkraft andere und zwar störeDd& 
Wirkungen auf das Ei ausüben mnss, durch welche das Ei 
stirbt. Oder: die normale Wirkung der Schwerkraft (in der 
HichtuDg der Eiaxe) ist nötig , um abnorme Wirkung der 
Schwerkraft (bei Winkelstellung zwischen Eiaxe und der Ver* 
tikalen) zu verhindern. 

Die bisher nicht bewiesene und in der Discussion von andere 
Seite als theoretisch möglich hingestellte Auffassuncr, dass die 
Eier bei experimentell zu erhaltender Aufhebung jeglichen Ein- 
flusses der Sebwerkraft auf das Ei (?) sich doch entwickeln könnten, 
bildet keine Antithese zu den Ausführungen des Vortragenden. 
Nach seinen Versuchen, die neben dem Froschei auch an auf 
dem Klinostaten bewegten, schwebenden Holzkugeln mit excen- 
trischem Schwerpunkt ausgeführt wurden, ist übrigens eine Auf- 
hebung des richtenden Einflusses der Schwerkraft auf überhaupt- 
durch die Scliwerkraft noch richtbare, d. h. bewegliche, Teilchen 
auch auf dem Klinostaten unmöglich. Dem Vortragenden ge-^ 
nügt für jetzt der Nachweis der direkten Notwendigkeit der 
Schvverkraftwirkung für die Existenz aller zur Zeit lebenden 
und jemals vorhanden gewesenen Frösche. Um übrigens dia 
Kritiker zu befriedigen, ist der Vortragende ohne weiteres bereity. 
den von ihnen geforderten Zusatz zu seiner Behauptung von 
der Notwendigkeit der Schwerkraftwirknng «,80lange die Schwer^ 
kraft wirkt'' anzuerkennen. 

Der Biologe sollte sich in seinem Bestreben, Auftreten und 

Abänderung der unseren Planeten bedeckenden Organismen als- 
die physikalisch -chemischen Reaktionen des fortwährend ab- 
ändernden » umgebenden Q-esammtmediums zu erklären, nicht- 
länger meinem Nachweise verschliessen, dass die allgemeine 
Massenanziehung ebenso, wie sie für die Entwicklung der Land- 
pflanzen unter normalen Bedingungen einen notwendigen Faktor 
darstellt, auch für die Entwicklung einer Anzahl tierischer 
Organismen aus dem Ei in der Natur eine unmittelbar nötig» 
Potenz bildet. 
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VIII. Sitzung vom 28. Mai 1897. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzong wird verlesen und genehmigt. 

2. Herr Seifert hält seinen angekündigten Vortrag : üeber Spiegelschrift. 

Znr Discussion sprechen die Herren Fick, von Leabe, Leh- 
mann und "Wolf f. 

3. Herr Dr. Speniaun, Assistent des zoologischen lustitats, wird als 
ordentlioh«» Mitglied anfgenommen. 



0. Seifert: üeber Spiegelsehntt 

M. H. ! Eine kurze Einleitung zur Erklärung der Beweg- 
:gründe, welche mich zu Untersuchungen über Spiegelschrift ver- 
anlasst haben, muss ich dem eigentlichen Thema meines Vor* 
i;rage8 vorausschicken. 

Die Störungen, welche die körperliche, geistige und sprach- 
liehe Entwicklung des Kindes durch Erkrankungen der Nase 
und des Nasenrachenraumes erfahrt, sind gerade in den letztsn 
Jahren der Gegenstand wissenschaftlicher Erörterung gewesen. 
Die behinderte Nasenathmung zumal ist es, welche die körper- 
liche Entwicklung dadurch ungünstig beeinflusst. dass die ein- 
geathmete Luft durch den Mund unmittelbar in die Luftwege 
gelangt und auf solche Weise trocken, kalt und verunreinigt ist; 
es wird durch die auf reichliche Abgabe von Wärme und Feuch- 
tigkeit nicht eingerichtete Rachenhöhle, Kehlkopf und Bronchien 
in ungünstigster Weise beeinflusst. Ein sehr wichtiger Faktor 
ist femer die nicht genügende Ventilation der Lungen, wie sie 
aich bei der Hundathmung durch oberflächliche Atbmung geltend 
macht, es bleibt daher das normale Waohsthum des Brustkorbes 
zurück. 

Worauf vielleicht im Allgemeinen weniger geachtet wird, 
ist die Störung der Ernährung. Kinder, welche fast ausschliess- 
lich durch den Mund athmen, ermflden sehr leicht beim Essen, 
weil sie während des Kauens nicht athmen können, es essen solche 
Kinder entweder zu hastig und verdauen dann schlecht oder sie 
«ssen zu wenig und sie erleiden so auf die eine oder andere 
Weise Schaden an ihrer Ernährung. 

Auch nach anderer Bichtung hin macht sich die behinderte 
Nasenathmung auf die körperliche Entwicklung geltend. Es flu« 
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det nämlich auch eine Hemmung des Wachsthums der Knochen 
des Gesichtes statt und ferner erleidet das Graumensegel, der für 
die Sprache überaus wichtige Körpertheil, eine Wachsthums 
hemmung. Eä hängt bei der Mundathmung, insbesondere aber 
bei der Vergrösserung der Rachenmandel fest und unbeweglich 
herunter, es fehlt ihm an der zu seiner vollkommenen £nt^ 
"wicklungsfäbigkeit nöthigen Bewegungsfähigkeit. 

Zu den Schäden, welche die Mundatlimung in Bezug auf 
die Athmungsorgane (Neigung zu Rachen-, Kehlkopf-, Bronchial- 
katarrhen etc.) mit sich bringt, kommen noch eine Reihe von 
anderen Störungen hinzu, welche schon oft beobachtet sind, ein- 
mal die Neigung zu acuten und chronischen Katarrhen der Ohren,, 
der Augen, Neigung zu Asthma, zu krampfhaften Hustenanfällen, 
nächtliches Bettnässen, Störungen der Entwicklung der Wirbel- 
säule (Skoliose) u. dergl. mehr. Von ebensolcher Bedeutung aber 
ist auch die Behinderung der geistigen Entwicklung der 
Kinder. Gewöhnlich machen sich nach dieser Richtung hin 
störende Einflüsse erst geltend, wenn an die cerebralen Funktionen 
der Kinder grössere Anforderungen gestellt werden, also mit Be- 
ginn oder im Verlaufe des Schulbesuches. Die Kinder, welche 
vorher scheinbar ganz munter und frischen lebendigen rieistes 
waren, werden apathisch, klagen über Druck im Kopfe oder über 
Schmerzen im Kopfe, sobald sie sich geistig beschäftigen sollen 
oder über die Unfähigkeit, ihre Gedanken längere Zeit auf einen 
Gegenstand zu lenken. Man bezeichnet diesen Zustand als 
aprorexia nasalis. über welchen ich an dieser Stelle schon vor 
einer Reihe von Jahren Mittheilung machte. Dass dieser eigen- 
thümliche Zustand direkt von den Erkrankungen der Nase resp, 
des Nasenrachenraumes abhängig ist, sieht man aus den, ich möchte 
fast sagen, momentanen Erfolgen einer rationell geleiteten Be- 
handlung. 

Von vielfach noch unterschätzter Bedeutung scheint die be- 
hinderte Nasenathmung in gewissen ihrer Folgezustände für die 
sprachliche Entwicklung zu sein. Bei gänzlichem Verschluss 
oder erheblich verengtem Rachenluftwege tritt vor allem eine 
Sprach faulheit ein. Ein Kind, das sein Gaumensegel wegen 
Vergrösserung der Rachen- oder Gaumenmandel nicht zu benützen 
vermag, wenn es wegen Verschlusses der Nase den durch diese 
hinauszulassenden Luftstrom immer wieder nach seinem Kehlkopf 
zurückgeworfen bekommt, wenn es wegen Unregelmässigkeit der 
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Zahnstellnng erhebliche Schwierigkeiten bei den anasofährenden 
fangen- und Lippenbeweg^gen findet, kann nur unvollkommen 
sprechen lernen. Nicht zum geringen Theil stellen solche Kinder 
ein Kontingent su den Stotterern und Stammlern, wie das die 
Untersuchungen von Bloch, Scheffer, Kafemaiim, Winekler u. A., auf 
-das Unzweideutigste nachgewiesen haben. 

Wenn solche Schwierigkeiten in der geistigen und sprach* 
liehen Entwicklung sich schon in so hohem Masse bei hörendon 
Kindern geltend machen, um, wie viel mehr mass das der Fall I 
sein bei Kindern mit angeborener oder erworbener Taubstumm- 
heit. Wenn schon der Sprachunterricht bei taubstummen Kin- 
dern mit normalen Bespirationsorganen schwierig ist, zumal bei 
den total Tauben, so wird derselbe noch mehr erschwert durch 
solche Gebrechen, wie ich sie vorhin geschildert habe. Und wie 
die bisher angestellten Untersuchungen ergeben haben, ist die 
Zahl solcher taubstummer Kinder mit schweren Nasen-Rachen- 
krankheiteu keine geringe. Lavnmd (Lille) weist darauf hin, 
dass Wucherungen im Nasenrachenräume eine Ursache von dauern- 
der Taubheit und in Folge dessen von Taubstummheit bei Kin- 
dern sein können und dass die Abtragung derselben in gewissen J 
Fällen die Taubheit und in der Folge die Stummheit zum 
Schwinden bringen kann. Mygind fand Nasen -Bachenkatarrh 
in einem Drittel der Fälle seiner Taubstummen, Vergrösserung 
der Hachen- und Gaumenmandel in 6 ^/q der Fälle und betont 
ganz besonders die Nothwendigkeit der Behandlung solcher Zu- 
stände bei taubstummen Kindern. Schwendt (Basel 1890) erwähnt, 
•dass viele Ursachen der Taubstummheit zu suchen sind in ver- 
nachlässigten Nasen-, Hals- und Ohrenleiden, die zu frühzeitiger 
Taubheit und consecutiver Taubstummheit führen, welche bei 
rechtzeitiger Behandlung hätte verhindert werden können. Einen ^ 
der interessantesten und werthvollsten Beiträge hat Lentcke in ! 
seiner Monographie über die Taubstummen in Mecklenburg- 1 
Schwerin geliefert. Von 478 untersuchten Taubstummen fanden 
sich bei 279 mehr weniger erhebliche Veränderungen in Nase 
und Bachen, also in 58 % und in 26 ^Jq handelte es sich um 
solche Processe, denen eine ursächliche Bedeutung für die Ent- 
stehung der Taubheit nicht abgesprochen werden kann. Natur- 
j^emäss macht auch er auf die Nothwendigkeit möglichst früh- 
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zeitiger und energischer Behandlang solcher Krankheitszustände 
aufmerksam'"). 

Nicht za unterschätzen ist bei dieser Frage auch der Um- 
stand, dass durch die Behandlung von vielen Erkrankungen der 
Beste und des Nasenrachenraumes nicht etwa nur das körperliche 
Befinden der Einder ein besseres wird, dass etwaige Störungen 
der cerebralen Funktionen beseitigt werden,- dass der Sprach- 
unterricht besseren Erfolg haben muss, sondern dass man auch 
Nase von Gl«hör gunstig beeinflussen kann, wie das JPUtder und 
Myffind ausdrücklich hervorheben. 

Es war mir nun von grossem Interesse, an einem grösseren 
Materiale Untersuchungen anzustellen, wie sie von anderen Au- 
toren vor mir ausgeführt wurden. Ich erholte mir zu diesem 
Zwecke die Erlaubniss von der kgl, Regierung in Unterfranken, 
die Zöglinge in der hiesigen TaubstuiuineTiansialt untersuchen 
zu dürfen und wandte mich, um das Material der badischen An- 
stalt in Gerlacbsheim zu erhalten, an Herrn Kollegen Hofmann 
in Tauberbischofslieim, den ich als den ärztlichen Berather der 
genannten Anstalt kannte. In der liebenswürdigsten Weise 
standen mir bei diesen nicht ganz leichten Untersuchungen die 
sämmtlichen Lehrer beider Anstalten zur Seite, ebenso wie in 
Gerlachsheim Herr Kollege Ilofmann. Ohne diese Herren und 
ohne die Mithülfe meiner Aasistenten würde mir die Lösung der 
Aufgabe nicht gelungen sein. 

Die Untersuchungen der Ohren übernahm mein ehemaliger 
Assistent Herr i)r. Kahn, dem ich für seine freundliche Unter- 
stützung grossen Dank schulde. Mit den Einzelheiten der Unter- 
suchung will ich iSie nicht ermüden, ich fertigte zur Aufnahme 
der Befunde Tabellen an, so dass bei keinem der untersuchten 
Kinder etwas vergessen werden konnte. Durch geschickte Ar- 
beitstheilung gelang es , das ganze Material in etwa 10 Nach- 
mittagen zu bewältigen, wobei die für die Operationen gebrauchte 
Zeit miteiugerechnet ist. 



*) Äldrich fand anter 100 Fällen 73 Mal adenoide Vegetationen als Ursache 
der Taubheit, Vrobli'ivski beobachtete aden. Vegetationen hei 57,5 ** v> der Tanb- 
stammen, Teisson solche bei mehr als der Hälfte, Frankenberger bei 59,49 % der 
IHmbstmumeiu 
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Untersucht wurden 142 Knaben und 79 Mädchen, also in 
Sa. 221 Kinder. £s trefi'en auf das Alter von: 

m. w. 

6—8 Jalireu 13 4 

8-10 Jahren 27 15 

10—12 Jahren 28 16 

12— 14 Jahren 37 22 

14—16 Jahren 27 20 

16—18 Jahren 10 2 

142 79 w. = 221. 

Von diesen 221 Kindern zeigten normale Verhältnisse der 
Nase, des Nasenrachenranmes nnd des Kehlkopfes: in Sa. 89; 
davon treffen 55 anf das männliche, 34 anf das weibliche G^e- 
sohlecht» Dem Alter nach yertheilen sich diese normalen Individuen 
in folgender Weise: 

m. w* 

6—8 Jahren 7 3 

8—10 Jahren 14 10 

10-12 Jahren 13 7 

12-14 Jahren 11 6 

14—16 Jahren 7 5 

16—18 Jahren 3 3 

55 m. 34 w. = 89. 

Bei einer geringen Anzahl dieser als normal bezeichneten 
Kinder fanden sich ganz geringfügige Yerändernngen in Nase 
nnd Nasenrachenraum, die ich hier nicht anführe, weil sie weni- 
ger von allgemeinem Interesse sind. Dahin gehören die von 
Schäfer und Witickler am Boden der Naseiiliölilo häufig zu be- 
obachtenden Längsleisten. Wenn auch ohne Zweifel in der Mehr- 
zahl der £*älle die Längsleisten bei Kindern mit adenoiden Vege- 
tationen vorkommen, so sind dieselben doch nicht als ein on- 
trügliches Zeichen von aden. Vegetationen anzusehen. Ich kann 
über diese Bildungen nur das £ine angeben, dass ich sie bei 
aden. Veget. nie vermisst und auoh Öfters gefunden habe bei 
Individuen ohne Veränderungen im Nasenrachenraum. 

(Fortsetzaag folgt.) 
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0. Seiferjt: Ueber Spiegelsehnil. 

Ferner sind, vielleiclit nicht ganz mit Recht, in diese 
Tabelle normaler Individuen eine lieihe von Fällen aufgenommen, 
bei welchen die Rachentonsille wohl in müssii^ hyperplastischem 
Zustande sich befand, aber ohne einen solchen Grad von Ver- 
grösserung zu erreichen, dass man hieraus einen ungünstigen 
Finfluss auf die körperlichen, geistigen oder sprachlichen Ver- 
hältnisse des Organismus hätte annehmen müssen. Wenn ich 
sage, vielleicht nicht ganz mit Recht, so bezieht sich diese Bemerkung 
auf Ausführungen Zimmermann\s, nach denen auch geringgradige 
aden. Wucherungen ungünstigen EinÖuss auf Gehörorgan, Ner- 
vensystem und Respirationstraktus halieu können. 

Die geringfügigsten Veränderungen habe ich im Kehlkopfe 
gefunden, nämlich nur in einem Falle hochgradige Anämie 
(l3j. Mädchen), in einem Falle ausgesprochene Larsmgiti?? chronica 
(17 j. Knaben) und in einem Falle eine ganz beträchtliche 
Atrophie der Stimmbänder (16 j. Knabe). Lemcke traf in einer 
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weitaus grösseren Zahl Veränderungen im Kehlkopfe und zwar 
in 20 Fällen Atrophie der Stimmbänder, in 19 Fällen akute, in 
66 Fällen chronischen Kehlkopfkatarrh, in je 1 Falle Tnherkulose 
und Syphilis des Kehlkopfes, und in 2 Fällen Trachealstenose 
durch Struma. 

Im BÄchen ist die Zahl *li r Verändepungen ebenfalls eine 
geringe, moules bifida 2 mal, vollkommener Wolfsrachen 1 mal 
(der Fall wurde von Dr. 7!( irhel mit ausgezeichnetem Erfolge 
operirt), Hypertrophie der Gaumentonsillen 20 mal, Pharyngitis 
atropbica 7 mal, Pharyngitis gronulosa 30 mal. 

Von leichteren £rkraiiknngexi der Nase, welche auf die 
Nasenathmang keinen erheblichen Kinfloss hatten, konstatirte 
ich 13 mal Ekzeme der Naseneingänge, 6 mal snbacate Rhinitis. 
Stärkere Knickungen des septums, die schon zu erheblichen Stör- 
ungen führen können, traf ich 18 mal, atrophische Rhinitis 
32 mal, Polypen 18 mal (von denen 10 operirt wnrden). 

Das grösste Interesse wandte ich natürlich den adenoiden 
Vegetationen zu, von denen ich 63 beobachtete, also nicht ganz 
24<^/0, davon trafen auf das männliche Greschlecht 34, auf das 
weibliche 19. Dem Alter* nach vertheilen sie sich in folgender 
"Weise : 

m. w. 
6—8 Jahren 4 1 
8—10 Jahren 5 2 
10-12 Jahren 10 7 
12—14 Jahren 9 5 
14-16 Jahren 5 3 

16-18 Jahren_l 1 

34 m. 19 w. = 53. 

In allen diesen Fällen handelte es sich um derartiire Ver- 
änderungen im Nasenrachenraum, dass eine operative Beseitigung 
dringend geboten war. In diesen 53 Fallen wurde denn auch 
die Operation mit dem Gottstein'schen Messer in leichter Narkose 
nach dem bei mir üblichen Verfahren vorgenommen, in keinem 
Falle traten unangenehme Störungen auf. Es war mir bei diesen 
Operationen ausserordentlich interessant, wie willig sich die 
Kinder operieren Hessen, viele der nicht zur Operation bestimm- 
ten Kinder drängten sich geradezu hervor in der Meinung, dass 
sie mit einem Schlage von der Taubstummheit befreit werden 
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könnten. Sie werden nnn die Frage anfwerfen, welchen Erfolg 
diese Operationen atif die Erweiterung etwaiger Gebörsreste 
nnd auf die weitere sprachliclie Entwicklung der Kinder gehabt 
habe. Leider bin ich nicht im Stande, diese Frage za 
beantworten, da ich nur einen Tbeil der operirten Kinder später 
wieder zur Untersucbung bekam. Aus den Mittheilungen der 
Institntsvorstande und der Institutslehrer entnehme ich, dass 
das körperliche Befinden der Operierten sich wesentlich gehoben 
habe, bei einzelnen derselben eine entschiedene Vermehrung desGe- 
hörsrestes eingetreten sei und jene Kinder, welche vorher die 
grössten Schwierigkeiten beim Sprachunterricht darboten, von 
der Operation einen auffalligen Vortheil aufzuweisen hatten. 

Bemerken muss ich noch, dass unter diesen 221 Eindern 8 
waren mit hochgradigen Sprachfehlern (Stotterer), die eigentlich 
nicht in die Anstalt gehörten, femer ein Eind mit angeborener 
Aphasie, die eine verhältnissmäsaig günstige Prognose bietet 
bei richtig geleitetem Sprachunterricht. 

Von krankhaften Störungen allgemeiner Natur war zu 
konstatiren 10 mal Bachitis, 4 mal Tuberkulose der Knochen 
oder Drfisen, 1 mal Bronchialdrüsentuberknlose, 1 mal Syphilis 
congenitalis und 1 mal als TJeberbleibsel einer Menigitis Strabismus 
convergens. 

Von weiterem Interesse ist vielleicht noch die Frage der 
Aetiologie der Taubstummheit. In 57 Fällen war die Taubstumm- 
keit als eine angeborene bezeichnet^), in 42 Fällen war in ver* 
schiedenen Lebensaltem Meningitis (cerebrospinale Meningitis) 
überstanden worden, in 17 Fällen sind allgemeine Krämpfe (Gichter) 
als Ursache angegeben, in 16 Fällen Scharlach ohne nähere Angabe, 
ob diese mit einer Ohrenentzündung complizirt war, in 11 Fällen 
Ohrenerkrankung, in je 7 Fällen Diphtherie und Trauma, 
in je 6 Fällen Rachitis (Scrophulose) und Typhus, in 4 Fällen 
Masern, in 2 Fällen Schlaganfall im 2. Lebensjahre (cerebrale 
Einderlähmung?), in 1 Falle an Chorea im Anfangsstadinm be- 
obachtet, in 41 Fällen handelte es sich um Krankheiten, über 
deren Natur nickts Näheres zu eruiren war. Bemerken will ick 
noch, dass in 18 dieser Fälle die Heredität eine Bolle spielte, 
4a ein oder mehrere Geschwister gleichfalls taubstumm waren. 



1) E» ttimmt diese Zahl mit der allgemeinen gnltigen Ansehamillg ftberein, 
4a88 angeborene Tanbstummheit veniger häufig ist, als erworbene. 

4* 
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NacH den Erhebungen vom Jalire 1889 wurden in Bayern 
928 tanbstamme Kinder konstatirt, davon treffen auf Ober- 
bayern 144, lüttelfranken 180» Unterfranken 121, Schwaben 119, 
Pfalz 106, Oberfranken 106, l^iederbayem 104, Oberpfalz 99. 
Es waren seinerzeit in Tanbstammenanstalten untergebracht 662, 
in Volksschulen 198, ohne Unterricht befanden sich 188 Kinder* 
Angenommen nun, dass von diesen Letzteren ^/g überhaupt nicht 
bildungsfähig ist, so blieben etwa 100—120 Kinder ohne Unterricht. 

Und nun komme ich zu dem eigentlichen Thema meines 
Vortrages. 

Unter Spiegelschrift versteht man Schriftzüge, welche von 
rechts nach links laufend ein symmetrisches Bild des betrefPenden, 
in gewöhnlicher Schrift von links nach rechts geschriebenen 
"Wortes darstellen. Sie gleicht also dem Spiegelbild der nor* 
malen Schrift oder dem Abdruck, wie frische Schrift auf dem 
Löschblatt ihn hinterlässt. 

Die Untersuchiiugen über Spiegelschrift wurden zuerst an 
den Taubstummen angestellt, von denen 121 zu iSehreibübungen 
herangezogen wurden. Diese Kinder lieferten Schriftproben mit 
der linken Hand und zwar 11 mal eine vollständige Spiegelschrift 
und 10 mal unvollkommene Spiegelschrift, also 9,09 resp. 8,76 Proc, 
in Sa. 17,85. Es stehen somit diese Zahlen den von anderen 
Autoren beobachteten nach ( Calttv-Brach fand 35 Proc, Treitel 
25,8 Proc. resp. 45,8 Proc, Lochte 27.3 Proc). Ein Einfluss der 
Intelligenz und Begabung uui die Spiegelstdirift im Allgemeinen 
und die Qualität derselben im Besonderen war nicht nachzu- 
weisen, ebensowenig ein EiiiHuss des Gescdilechts. 

Die von Leichtenstern bei 8 zur Linkshiindigkeit gezwungenen 
Kindern beobachtete Senkschrift fand ich bei keinem der unter- 
suchten Kinder. Von rechtsseitigen Hemiplegikern kann ich nur 
4 Schriftproben vorlegen, zwei stammen von solchen ohne und 
zwei von solchen mit Aphasie. Von diesen Individuen schrieb 
nur eines mit Aphasie Spiegelschrift, während die übrigen sehr 
gut mit der linken Hand Adductionascbrift schrieben. 

Von 34 normalen erwachsenen Individuen verschiedenen 
Standes und Geschlechtes schrieben 4 männliche und 6 weibliche 
Individuen vollständige Spiegelschrift, sowohl wenn sie mit der 
linken Hand allein als auch, wenn sie mit der rechten und linken 
Hand gleichzeitig schrieben. Ein weibliches Individuum schrieb 
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gleichseitig mit der reohten und linken Hand Spiegelsohrift and 
ebendasselbe vermoobten 2 männliche Versuchspersonen, wenn sie 
dazu aufgefordert wurden. 

Wenn man von der unvollständigen und von der voUstän- 
digen unwillkürlichen Spiegelschrift die zwangsweise Spiegel- 
schrift abtrennt, so wird man die beiden ersten Grade derselben 
für eine in den Bereich des Physiologischen fallenden Schreib- 
weise erklaren dürfen, welchem absolut keinerlei diagnostische 
Bedeutung bezüglich des psychischen Verhaltens zukommt, üeber 
die Frage, inwieweit die zwangsweise Spiegelschrift als ein 
Zeichen psychopathischer Minderwerthigkeit anzusehen ist, ver- 
weise ich auf die Ausführungen von Pieper (Dalldorf), für welchen 
nach seinen Erfahrungen die Spiegelschrift neben anderen Er- 
scheinungen bei der Aufstellung der Prognose ein werthvolles 
Mittel zur Beurtheilung des intellektuellen Zustandes der geistes- 
schwachen Zöglinge darstellt. Nach Gutemam bieten stotternde 
Einder, welche mit der linken Hand Spiegelschrift schreiben, 
eine schlechte Prognose* 



IX. Sitzung vom 19. Juni 1897. 

1. Das Protol-coll tler vorigeu SitziiuK wird vt.-rleseu und geuehmigt. 

2. Der Vorsitzende gedenkt des verstorbenen Mitgliedes Herrn v. Sachs. 
Die Anwesenden erbeben sich, am das Andenken des Verstorboueu 
zu ehren. 

8. Der Tomttzende theilt mit, dass das verstorbene Mitglied Herr General- 
arzt Hflhlbaner seine medicinisohe Bibliotliek der Gesellsohaft zur 
beliebigen Yerwendnng gemacht hat. 

4. Herr Bach hält seinen angekündigten Tortrag: Demonstration Te.r* 

achiedener Bildungsanoraalien des Auges. 

Zar Discassiou sprechen die Herren von Michel| Ueifreich 
und Baeh. 

6. Herr Gflrber h&lt seinen angekündigten Vortrag: Ueber die wirksamen 
Substanzen der Hebennieren. 

Znr Ulseosaion sprechen die Herren t. Kfilliker, Kunkel. 
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A. Gtirber: Zur Kenntnis der wirksamen Substanzen 

der Nebenniere. 

Der Vortragende bespricht vorerst einige Blutdrackversuclie 
mit wässerigem Nebennierenextract am Kanincbeu, ohne jedoch 
wesentlich neue Gesichtspunkte in dieser Richtung hervorheben 
zu können. Die Blutdrucksteigerung ist den vorliegenden Kurven 
gemäss auch beim Kaninchen eine ganz beträchtliche und geht 
wenigstens zu Anfang mit einer starken Verzögerung der Herz- 
thätigkeit, ja sogar mit längeren Herzpausen Hand in Hand. 
In dieser Verzögerung der Herzthätigkeit sieht der Vortragende 
eine zweckmässige compensatorisohe Wirkung des Vagus gegen 
die durch den arterieUen GMSsskrampf bedingte Blatdruok- 
Steigerung. In Folge Lähmiing des Vagusoentrnm trete aber 
die Wirkung dieses Nerven auf das Herz bald ausser Thätigkeit^ 
wodurch in späteren Stadien die Blatdmoksteigerung sogar von 
einer Beschleunigung der Herzthätigkeit gefolgt sei. Dass das 
Vaguscentrnm, und nicht etwa die interoardialen Centren, von dem 
Gift in Bezog auf die Pulsfrequenz des Herzens beeinfLosst werde, 
sohliesst der Vortragende daraus, dass Beizung des Vagus 
Stammes, sofortige Verlangsamung des Pulses bedingt. Den An- 
griffspunkt der blutdraoksteigernden Nebennierepsnbstanz für den 
Gefässkrampf möchte der Vortragende, gestützt auf die über> 
zeugenden Versuche Fe2tcA*s, in die Gefösswand selbst verlegt 
wissen. 

Die grSsste Wichtigkeit bat für den Vortragenden die Frage 
nach der chemischen Nator der blntdrucksteigernden Neben- 
nierensnbstanz. Von den in der Litteratnr hierüber bestehenden 
Angaben können nur die von Mühlmann eine gewisse Würdigung 
beanspruchen. Nach Mühlmann wäre nämlich der fragliche 
Körper Brenzkatechin, oder er stände zum mindesten mit Brenz- 
katechin in naher chemischer Beziehung, zumal es ihm einerseits 
gelungen sei, Brenzkatechin in dem Nebennierenextract zweifel- 
los nachzuweiseui andererseits das Brenzkatechin in seiner phy- 
siologischen Wirksamkeit grosse Aehnlichkeit mit der Neben- 
nierensubstanz zeige. Der Vortragende konnte aber weder Brenz- 
katechin nach den Angaben Mühlmann^a aus dem Nebennieren- 
extract darstellen, was doch für den Nachweis dieses Stoffbs die 
erste Bedingung wäre, noch auch, wie vorgelegte Kurven er» 
gaben, die behaupteten Beziehungen zwischen Brenzkatechin und 
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der blntdrucksteigernden Substanz in ihrer Wirksamkeit finden. 
Er glaubt, daas ein erfolgreiches Studium der Nebennierensnb- 

stanz überhaupt nur dann zu erhoffen sei, wenn es gelänge, 
diesen Stoff zu isolieren, eine Aufgabe, die er bis zu einem ge- 
wissen Grrade als gelöst betrachtet, indem es ihm gelungen ist, 
Nebennierensabstanz in Form eines demonstrirten Präparates zu 
gewinnen, das schön krystallisirt und desshalb den Eindruck 
eines reinen chemischen Körpers macht. Diese Substanz zeigt 
gemäss den vorgeführten Reaetionen die charakteristischen Eigen- 
schaften der blutdrucksteigernden Nebennierensubstanz : sie ist 
nnglaublich leicht löslich in Wasser, ausserordentlich hygrosco- 
pisch, schwer löslich in kalten absolaten Alkohol und Aether. 
In ihrer elementaren Zusammensetzung enthält sie neben C, H 
undO, noch N und S, und zwarS in nicht oxydirter Form, beim 
Erhitzen der Substanz in luftleerem Glasrohr auf 140 Grad als 
HgS freiwerdend. Mit Eiweisskörpern scheine aber diese Sub- 
stanz nicht verwandt za sein. Die genauere chemische Charak- 
terisimng der Substanz^ nnd damit der Beweis für die Richtigkeit 
der angenommenen Reinheit derselben, könne aber erst die quan- 
titative Elementar-Analyse und das Studium der Zersetzungspro- 
dukte der Substanz bringen, eine Aufgabe, mit deren Lösung 
der Vortragende noch beschäftigt ist. 

Vortragender berichtet sodann über eine Entdeckung am 
Nebennierenextract, die ebenso sehr von physiologischem Interesse 
sein dürfte, als die Entdeckung der blutdrucksteigernden Sub- 
stanz. Bei Gelegenheit seiner Versuche, nämlich die blutdriick- 
steigernde Substanz zu isoliren, was ja immer an der Hand von 
Thierversuchen zu geschehen hatte, erhielt er Öfters Substanzen, 
die anstatt den Blutdruck zn s^teigern, denselben, wie aus den 
vorliegenden Kurven hervorgeht, herabzusetzen im Stande war. 
Da die hlutdnickherabsetzi'nde Sulfstanz regelmässig dann erhalten 
wurde, wenn das wässerige Nebennierenextract eingedampft und 
bei 100 (irad getrocknet wurde, so konnte es keine Scliwierigkeit 
machen, diese Substanz jederzeit leicht zu bekommen. Am zweck- 
mässigsten sei es, so vorzugehen, dass man das wässerige, mit 
etwas Weinsäure angesäuerte Nebennierenextract auf dem Was- 
serbade unter Zugabe von Bimsstein zur Trockne verdampfe, den 
Rückstand nach feinem Pulverisiren in eine luftleergepumpte 
Kaliglasröhre einschmelze und dann mehrere Stunden auf 140 (irad 
erhitze, die so behandelte Substanz nach Vertreiben des frei- 
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gewordenen HoS und anderer übelriechender gasiger Producte, 
mit Alkoliol extraliire und den Alkohol in vStarker Kältemischung 
auf mindestens — 5 Grad abkülile und von dem entstandenen Nieder- 
schlag abfiltrire. Das Filtrat enthalte dann die blutdruckherab- 
setzende Substanz, die nacli Vertreibe]i d''s Alkohol in pliysio- 
logischer Kochsalzlösung aufgenommen zur intravenösen Injection 
geeignet sei. Wie aus den vorgelegten Kurven hervorgeht, ist 
die AVirkungsdauer dieser Substanz bedeutend kürzer als die der 
blutdrucksteigernden, dagegen scheint die blutdrucklierabsetzende 
Substanz viel giftiger zu sein, da schon nach wenigen Injectionen 
oifenbar kleiner i\Iengen Substanz ein rascher Tod unter den 
Erscheinungen der Herzlähmung eintritt. 

Vortragender wirft nun die Frage auf, ob diese Substanz 
wohl ebenso, wie die blutdrucksteigernde in der Nebenniere vor- 
gebildet .^ei. oder ob sie nicht vielmehr bei der Behandlung des 
Nebennierenextractes vielleieht gerade aus der blutdruckstei- 
gernden entstehe? iJass letzteres niclit der Fall sei, ginge daraus 
hervor, dass die reine blutdrucksteigernde Substanz im zuge- 
schmolzenen (Tlasrohr erhitzt, die blutdruckberabsetzende Sub- 
stanz nicht gebe, wohl aber selbst unter Abgabe von H.^S un- 
wirksam werde. Dagegen spräche viel dafür, dass die blutdruck- 
erniedrigende in den NeViennicren vorgebildet und nur desshalb 
noch nicht erkannt wonlen sei, weil die blutdrucksteigernde 
Sub.stanz sie in ihrer Wirksamkeit verdecke und erst, wenn 
letztere zerstört werde, könne erstere zur Geltung kommen. 
Wie die vorgelegten Kurven beweisen, sind die beiden wirk- 
samen Bestandtheile der Nebenniere gegenseitige Antagonisten 
und zwar so, dass die blutdrucksteigernde Substanz die Wirkung 
der blutdruekherabsetzenden und die iilutdruekherabsetzende die 
Wirkung der blutdrucksteigernden abzuschwächen, aufzuheben, 
oder sogar überzucompensiren im Stande ist. Die eigenartigen 
Lösungsverhältnisse der blutdrucksteigernden Substanz haben 
es dem Vortragenden bis jetzt unmöglich gemacht, die beiden 
wirksamen Substanzen gleichzeitig aus der Nebenniere zu isoliren, 
zwar sei die blutdruckerniedrigende Substanz leicht löslich in 
kaltem Alkohol, die blutdruckerhöhende dagegen schwer, letztere 
aber immerhin noch soweit löslich , dass die davon in kalten 
Alkoh(d übergegangene Menge binrei(die, um die Wirkung der 
in diesem Alkohol gelösten blutdruekerniedrigenden Substanz zu 
verdecken, lieber die chemische Natur dieser Substanz, sowie 
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über die physiologischen Verhältnisse ihrer Wirksamkeit hat der 
Vortragende entweder noch keine Untersaebung angestellt, oder 
«ind ihm die vorliegenden Versaohsresultate noch nicht eindeutig 
genug, um etwas Positives in dieser Eichtnng behaupten zu 
können. Immerhin werden auch hierüber nähere Mittheilungen 
baldigst in Aussicht gestellt. 



X. Sitzung- vom 23. Juni 1897. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen und genehmigt. 

2. Herr Berten hält seinen angekündigtea Vortrag: „Ueber elekiro- 
medieamentOse Zabnbeliandlang.'' 

Zu DiecaMion sprechen die Herren Fiek, Qflrber, A. Hiebe]. 



J. Berten: Die elektro -medieamentose Behandlung 

in der Zabniieilkiinde. 

Die elektro - medicamentöse Behandlung d. i. die Einver- 
leibung von Arzneimitteln in die G-ewebe des mensohliclien 
Körpers mittelst des elektrischen Stromes gründet sich auf die 
Erkenntnis der pliysikalischen Wirkung des galvanischen Stromes, 
vermöge deren beim Hindurchfliessen desselben durch einen 
Elektrolyten (Gewebe des menschlichen Körpers) Flüssigkeiten 
und die in denselben gelöste Stolle, ja sogar feste Partikel in 
der Kichtung des Stromes fortbewegt werden. 

Nach dieser kataphorischeu Eigenschaft des galvanischen 
Stromes bezeichnet inan die elektro - medicamentöse Behandlung 
kurz als Kataphorese. 

Sclion gegen die Mitte des vorigen Jahrhunderts soll diese 
mechanische Wirkung des elektrischen Stromes bekannt gewesen 
sein und zu Versuchen geführt haben, die aber erst mit dem 
Bekanntwerden der Volta'schen Säule bestimmtere Gestalt an- 
nahmen. 

Bitter entdeckte am Ende des vorigen Jahrhunderts neben 
der elektrolytischen auch die kataphorische Wirkung des elek- 
trischen Stromes. Seine Versuche wurden von Anderen (lieuss, 
Forret, Baniell) bestätigt und von Becquerel festgestellt, daas bei 
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der elektrischen Endosmose auch feste Partikel mit dem Flüssig- 
keitsstrome mitgeführt werden. Dass es sich bei der Kataphorese 
in vielen Fällen nicht um eine rein kataphorische Wirkung des 
Stromes handelt, sondern auch zugleich die elektrolytisehe zur 
Entfaltung kommt, ist wohl ausser Zweifel; möchte jedoch hier 
nicht näher darauf eingehen. 

Spät, erst im Jahre 1869 wurde durch v. Beer die Kata- 
phorese zu therapeutischen Zwecken benutzt und zwar zur 
Durckleitung von Jod durch den Körper. 

Die von demselben mitgeteilten glänzenden Erfolge wurden 
von Anderen (Bosewthai^ JEuUnburgt Brüehner etc.) stark ange> 
zweifelt und durch v. Bruns 1873 einer eingehenden GontroUe 
unterzogen, v, Bruns fand die Angaben Beer's zum Teil zu- 
treffend, legte aber dem Verfahren für die Therapie keinen be- 
sonderen Wert beL Es trat dann auch für die Kataphorese 
eine fiuhepanse ein, trotzdem um dieselbe Zeit von Münk Ver- 
suche angestellt wurden, deren Besultate zu weiteren Versuchen 
hätten ermutigen können. 

Ein neuer Anstoss zur Anwendung der Kataphorese wurde 
1886 durch die Hitteilung Wagner*a gegeben, welcher dieselbe 
zur Cocain- Applikation zwecks Erzeugung einer Lokal«Anaesthesie 
angewandt. 

Hieran reihte sich nun eine grössere Zahl von Mitteilungen 
über die Anwendung verschiedener Medikamente mittelst der 
Kataphorese, so von Adamhieioica über die Anwendung des 
Chloroforms zur Erzeugung von Lokal- Anaesthesie ; von GärtneTf 
Ehrmawn, Kron/dd über die Anwendung des Sublimat im Zwei- 
zellenbade, von Gärtner und Ekmumn über Einverleibung von 
Eisen und von Anderen. Alle wissen über gute Besultate zu be- 
richten und stimmen darin überein, dass lösliche Stoffe unter 
dem Einflüsse der Kataphorese in grösserer Menge aufge- 
nommen werden. 

Trotzdem scheint die Kataphorese in der allgemeinen Me^ 
dizin keine weitere Verbreitung gefunden zu haben, wie aus 
dem Fehlen jeglicher Mitteilung im Laufe der letzten 6 Jahre 
wohl zu schliessen; ja, man scheint, wie dem Handbuche der 
speziellen Therapie von FenMolä und StmUUig zu entnehmen, von 
dieser Methode für die allgemeine Medioin auch nichts zu er- 
warten. 



Digitized by Google 



J. Berten: Die elektro-medieamentfiae Behandlnog in der ZaholieilknQde. 59 



In diesem Werke heisst es wörtlich: 

„Die Verwendung der Kataphorese zur Einführnng von 
Medicamenten scheint keine Zukunft zu haben. Ihre Wirkung 
ist eine rein örtliche auf die Haut, während unter dieser die 
Arzneistoffe keine örtliclie Wirkung zu entfalten vermögen, 
da sie hier rasch, von den Gefässen aufgenommen, in den 
Kreislauf gelangen. Die Application von Medicamenten auf 
die Haut ist aber anch ohne die umständliche Heranziehnng- 
des galvanischen Apparates möglich.^ 

Ob diese Beurteilung für die allgemeine Medizin richtig, 
will ich nicht untersuchen; in Betreff der Verwendbarkeit und 
des Wertes der Metliode in einzelnen Spezialwissenschaften aber 
halte ich die Beurteilung für zu pessimistisch und auf Grund 
des Mangels an Versuchen für unberechtigt. 

Biesw einseitigen Beurteilung zu begegnen gestatte mir, 
kurz meine Erfahrungen mit der Kataphorese auf zahnärztlichem 
Gebiete mitzuteilen, wobei ich zugleich die Anwendungsweise 
am Patienten zeigen und Sie von dem Werte der Methode über> 
zeugen will. 

„Worte lehren, Beispiele überzeugen.'' 

1.*) 

Die zur Kataphorese nötigen Apparate unterscheiden sieb 
im Allgemeinen nicht von den sonst in der Elektrotherapie ge- 
bräuchlichen; sie sind eben nur dem speziellen Zwecke angepasst 
und bestehen aus einer Stromquelle, geeigneten Elek- 
troden, einem Widerstande, einem Galvanoskope 
und dem Medikamente. 

Der Strom kann einer Primärbatterie, Accumulatoren oder 
Gleichstromanlage entnommen sein. Die Quelle ist auf die 
Wirkung ohne Einfluss. 

Die Elektroden, speziell die positive , ist, der 
Applications • Stelle am Zahne entsprechend, entweder mit 

*) Vortragender stellt einen Patienten vor, dessen 'P (L ob. I Praemol6> 
soweit cariöa ist, dass die Pulpa am Boden der H<ihle nur von einer dünnen 
Zahubeinschichte bedeckt als rötlicher Streiten zo erkennen. Nack der Anamnese 
ond dem Beftand« handelt es sioh um eine totale Pulpitis. Uie leiseste Berährang: 
des Bodens der Hfflile mit dem Instrumente, selbst der leiseste Lnftxng, 
nrsaclite dem Patienten die heftigsten Schmenien, was keinem der Anwesenden 
zweifelhaft. Y. übergibt dann seinem Assistenten den Patienten anr Behandlnag: 
mit der Kataphorese. 
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Ivleineni Platinknöpfcben oder Spitze versehen. Zeige Ihnen hier 
-eine zweiarmige, mit flachen Hartgummikästchen ara Pole mon- 
tierte Elektrode. Die Kästchen dienen zur Aufnahme der 
Anaesthesierungsfliissigkeit und sind mit, aus poröser Kohle be- 
stehenden, abschraubbaren Deckelchen als Pelotte versehen, 
welche sich zu beiden Seiten des Kiefers dem Zahnfleische an- 
liegen. Diese zweiarmige, aber einpolige Elektrode wurde von 
mir zur Anaesthesierung bei Zahnextraktionen angegeben. 

Ein sehr wichtiger Apparat ist der W i d e r s t a n d. Dieser 
hat die Aufgabe den Strom von seiner geringsten Intensität an, 
ganz allmählich, gewissermassen einschleichen, und nach und 
nach, aber gleichmässlg, an Stärke zunehmen zu lassen. Die 
Regulierung muss sich auf möglichst einfache und beq^ueme 
Weise ausführen lassen. 

Ich will auf die verschiedenen Widerstände und Regulier- 
"weisen nicht näher eingehen, sondern nur den, von der Firma 
Reiniger, (i-ebbert & Schall in Erlangen hergestellten Wider- 
stand (Voltabschalter) zeigen, vermittelst dessen man im Stande 
ist, den Strom ganz gleichmässig, ohne den geringsten Ruck 
oder Sprung einzuführen und zu verstärken durch die Hand- 
habung eines einzigen Schiebers, Dieser Widerstand ist im 
Hauptstrom und Nebenschluss zugleich eingeschaltet. 

Zur bequemeren Handhabung habe ich denselben an die 
Bücklehne des Operationsstuhles zum Auf- nnd Niederklappen 
montieren lassen, so dass dadurch die Kataphorese von einer 
Person ausgeführt werden kann. 

Eine Messung des Stromes, wie von Manchen verlangt, ist 
ifir die Praxis nicht von Wert. Die Empfindung des Patienten 
ist für die Regnliernng allein massgebend; sobald deif Patient 
•die geringste Empfindung vom Strome hat, darf derselbe nicht 
verstärkt werden. 

Ein einfaches Galvanoskop, welches die Anwesenheit des 
Stromes anzeigt, genügt fär den praktischen G«branch. 

AlsMedikam ente kommeii fast ausschliesslich die Anaesthe- 
üca in Betracht, und von diesen das Cocain in 10— 20 <)/o Lösung 
in Glycerin oder Gaajacol. Bei Anaesthesierung der Hant oder 
Scbleimhant ist Guajacol nicht zu verwenden, wegen seiner 
Btark atzenden Wirkung. 

Bei der Ausführung der Kataphorese ist zu merken, dass 
man sich vorher bequemen Zugang zu der betreffenden Stelle 
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schafft, speziell bei Bebandlnng einer cariösen Höhle am besten 
die Q-ummiplatte anlegt, wodurch der Eünbliok freier und eU' 
gleich die Weiohteile geschützt werden. Die Höhle muss durch 
Ausspritzen mit warmem Wasser von allen Speiseteilen und 
Schleimmassen befreit und darauf gehörig ausgetrocknet werden. 

Nachdem man die negative Elektrode an ihre Stelle ge- 
braclit, legt man ein, mit dem Medikamente angeleuchtetes 
Wattebäuschchen in die Höhle, setzt die positive Elektrode 
darauf und schaltet dann erst den Strom ein. Durch den 
Schieber am Widerstande wird nun der Strom verstärkt bis er 
vom Patient empfunden wird. Solange der Patient den Strom 
nicht fühlt, wird derselbe verstärkt. Nach etwa 3 Minuten 
bringt man den Schieber des Uheostaten ganz allmählich auf 
die Anfangsstellung zurück, schaltet den Strom aus und entfernt 
dann erst die Elektrode. Nachdem die Einlage gewechselt, ver- 
fährt man wie zuerst, wobei auifällt, dass man sofort die Strom- 
stärke beinahe bis zu der Höhe hinaufführen kann, bei welcher 
man die Behandlung unterbrochen. Bei sehr empfindlichem 
Zahiilicine oder Pulpa kann n^.an die Einlage nochmals erneuern. 
Die Erneuerung der Einlage kürzt die Behandlung entschie- 
den ab. 

Der Eintritt der Anaesthesie gibt sich zu erkennen an der 
Möglichkeit, den Strom auffällig schnell steigern zu können. 
Nachdem man kurze Zeit den Strom auf derselben Hohe belassen, 
beendet man die Sitzung. Die Dauer ist verschieden und schwankt 
zwischen 13 bis 20 Minuten. 

Sollte nach Entfernung der oberen Schichten in der Tiefe 
noch Empfindlichkeit vorhanden sein, so kann man durch eine- 
sofortige Wiederholung in ein Paar Minuten, auch diese be- 
seitigen. Auf diese Weise gelang es mir in Fällen von totaler- 
Pulpitis in einer Sitzung ohne den geringsten Schmerz für den 
Patienten die mit einer dicken Schicht erweichten Zahnbeins ge- 
füllte Höhle zu reinigen, die Pnlpahöhle zu eröffnen und die 
heftig entzündete Pulpa aus dem Wurzelkanal zu entfernen. 

Eine vollständig schmerzlose Behandlung dieses Zustandes- 
ist auf eine andere Weise nicht zu erreichen. 

Eine häufigere, alltägliche Unannehmliehkeit , für den 
Patienten sowohl als den Zahnarzt, ist die Empfindlichkeit, oder 
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besser gesagt, Ueberempfindlichkeit des oariSsen Zahnbeins, obne 
4a88 die Pulpa in Mitleidenschaft gezogen. Eine Reinigung 
ist in manchen Fällen wegen der grossen Schmerzhaftigkeit 
vollständig unmöglich. Zur Beseitigung dieses Zustandes sind 
die verschiedensten Mittel versucht worden: Concentr. Carbol, 
Argent. nitr., Kreosot, Guajacol, Veratrin, Cocain, elektr. Strom, 
Kälte, durch die Terscbiedenen Aetherarten erzeugt etc. etc., aber 
bis beute besitzen wir noch kein Mittel, welches sofort und 
-sicher, ohne Nachteil für die Pulpa und ohne dem Patienten bei 
der Anwendung Schmerzen zu verursachen, die Empfindlichkeit 
zu beseitigen im Stande wäre, was Ihnen die Thatsache beweisen 
mag, dass auf der Naturforscherversammlung in Frankfurt ein 
Preis von 1000 Mark ausgesetzt wurde für die Bekanntgabe 
eines solchen Mittels. Bis heute harrt dieser Preis noch der 
Abholung. 

Weit schlimmer noch ist man bei der Behandlung solcher 
Pälle von Halscaries daran, bei welchen es sich um ganz ober^ 
flächliche Defecte handelt, so dass eine Einlage in denselben 
nicht zoräckgehalten werden kann und zur offenen Behandlung 
geeignete Mittel (Arg. nitr.) wegen der dadurch bedingten Ver- 
färbung nicht verwandt werden dürfen. In diesen Fällen ver- 
mag man durch die Cocain*Kataphorese sofortige Empfindungs- 
losigkeit herbeifuhren, so dass dieselben ohne Schmerz ausgefüllt 
werden können. 

Die Kataphorese wäre ferner zu verwenden, und ich habe 
sie verwandt, zur Anaesthesierung behufs Zahnextraction, zur 
Entfernung von Zahnfleischwucherungen, kleinen GeschwfUsten etc. 
Für diese Zwecke möchte ich aber der Kataphorese nicht das 
Wort reden, da wir, wie es in dem aus dem Handbuch der 
apeziellen Therapie citierten Passus heisst» zu diesem Zwecke 
weniger zeitraubende und weniger umständliche Methoden be- 
sitzen als die Kataphorese. 

üeber die Verwendung der Kataphorese zum Bleichen der 
Zähne mittelst IIo O2 habe ich zu wenig Erfahrung (1 Versuch), 
als dass ich mir ein Urteil erlauben könnte. 

Inzwischen meine Herren ist in unserem Falle die Be- 
handlung soweit gediehen, dass Sie sich von dem Erfolge über- 
zeugen können. 
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2. *) 

Nach diesem Resultate und den gemachten Mitteiiangen 
glaube ich) annehmen zu dürfen, dass Sie die Ueberzeugung ge- 
wonnen, dass die Kataphorese für gewisse Fälle geradezu als 
unentbehrlich geltun muss. 

Wenn man die Einleitung einer Narkose zum Zwecke der 
Entfernung eines Zahnes nicht für zu uraständlich und zeitraubend 
hält, so wird dieses gewiss nicht als Gegengrund anzuführen 
sein, für die Verwendung der Kataphorese behufs Erhaltung 
eines Zahnes. 

Zum Schlüsse TiTM h eine kurze Mitteilung über einige Ver- 
suche, die ich angestellt zum Zwecke der Widerlegung der An- 
sicht, dass es sich bei der Cocain -Kataphorese um einfache 
Biffusionswirkung handele. 

Dass durch Cocain allein eine SO tiefgehende Wirkung wie 
z.B. im vorgestellten Falle nicht eingetreten wäre, ist mir nach 
den zahlreichen, früheren Beobachtungen ausser allem Zweifel; 
dass es die Elektricität allein ist, wird gewiss Niemand be- 
haupten wollen. 

Es muss demnach durch die Auwendung des elektrischen 
Stromes das Cocain tiefer in die Gewebe eingeführt werden. 

Um dieses wirklich beobachten zu können^ wie weit die 
Flüssigkeit in das Gewebe eingedrungen, löste ich dasselbe in 
einer, bekanntlich leicht diffundirbaren Methylenblaulösung. Als 
Elektrolyten wählte ich nach dem Vorgange Oker-Blom die 
Gelatine, welche in 3 mm weite, U förmig gebogene Röhr che n ge- 
füllt wurde. JJiese wurden dann so aufgehängt, dass die beiden 
Schenkel circa 1 cm tief in mit Methylenblau-Gocain resp. Wasser 
gefüllten Schälchen eintauchten. 

Beim I. Versuch wurde ein Schälchen mit Wasser, das zweite 
mit Methylenblau- Cocain gefüllt. 

Nach 10 Stunden war die Gelatine, welche in dem 
Schälchen mit Methylenblau-Cocaiu getaucht war, 5 mm 
gleich massig tief blau gefärbt. 

Nachdem der Zahn dnreh Giiai]iii]>Utte iaottert, die HdUe gereinigt nnd 
ausgetrodtnet und daranf die Cocain•Katl^»horese 16 Hinaten hindnrcli angewandt 

worden, in welcher Zeit die Einlage einmal erneuert, kounte die Höhle abgetastet, 

ausgekratzt, mit kaltem Wasser ansjrfiHp'ilt, ja soc^ar die Palpenkammer erGfbtet 
werdea, obae dass der Patieut die geriugstea Sclimerzeu verspürte. 
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Beim II. Versach wurden beide Sohälohen mit Methylenblaa- 
Cocain gefüllt. 

Nach 10 Stunden war die Gelatine in beiden 
Schenkeln nnr 3 mm gefärbt. 

Beim III. Yersuch worden beide Sohälchen mit Kethylenblan- 
Gocain gefüllt und in jedes derselben ein, aus Platin- 
blech hergestellter Pol eingeführt» und ein Strom von 
0,5 M. Amp. durchgeleitet. 

Nach 5 Stunden, während welcher Zeit die Strom- 
stärke mehrmals wieder auf 0,6 erhöht werden musste, 
zeigte sich am Pole die Gelatine circa 8 mm weit 
tiefblau gefärbt, am — Pole dagegen war nur die Be- 
rührungsfläche gebläut; innerhalb des Böhrchens war 
keine Verfärbung wahr zu nehmen. 

Beim IV. Versuch wurden beide Schälohen ebenfalls mit Me- 
thylenblau-Cocain gefüllt und ein Strom von 0,6 M. Amp. 
circa 16 Stunden durchgeleitet. 

Während der ersten 6 Stunden wurde die ge- 
sunkene Stromstärke 2 mal wieder auf 5 M. A. erhöht. 
Am Ende der 6. Stunde wurde die Böhre entfernt, das 
äusserlich anhaf tendeMethylenblau-Cocain abgespült und 
die Röhre von Neuem bei 0,6 M.A. eingehängt. Nach 
weiteren 9 Stunden betrug die Stromstärke 0,36 M.A. 
Am H- Pole war .die Gelatine 12 mm weit tiefblau ge- 
förbt, am — Pole war die Gelatine 8 mm weit aus der 
Böhre herausgeschoben und blau gefärbt, in der Böbre 
selber war keine Färbung nachzuweisen. 

Aus diesen, wenn auch nur oberflächlichen, Versuchen wäre 
zu entnehmen, dass die Flüssigkeit vom positiven zum nega- 
tiven Pole fortgeführt worden, dass sogar eine Bewegung des 
Elektrolyten selbst in derselben Bichtung stattgefunden, ferner 
dass mit der Aufnahme von Flüssigkeit von Aussen die Strom- 
stärke allmählich abnimmt und, worauf es mir vor allen Dingen 
ankam, dass unter dem Einflüsse des galvanischen Stromes in 
einem Falle in der Hälfte der Zeit mehr als das Doppelte, im 
anderen Falle in ungefähr derselben Zeit das 4 fache an Flüssig- 
keit aufgenommen wurde, als durch einfache Diffusion. 
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Verlao der Stahel'sciien k, Hof- und üniversitäts-Bocri- ümi K[ips"^aiii'ii:!|ij in Würzburg. 

£slialt: Kunkd, Ueber Blaibfldnng au orgaalselieii F»seni, pag. 66. — üf. Borst, 
Zur iMtfhoIosiseheii Anatomie vnd Pathegenese der mnltiplen Scleroae 
dee Centndnervensystems, pag. 66. 



XL Sitzung vom 15. Juli 1897. 

In feierlicher Sitzung hält Herr Hauptfleisch die Gedächtnisrede 
•nf Julias von Sachs. (In extenso in den „Verhandlungen" erschienen). 



Xil. Sitzung vom 29. JuU 1897. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen und genehmigt. 

8. Der Vorsitzende legt ein Schreiben des Herrn von Kölliker vor, in 
dem derselbe für die sn seinem 80. Gebvrtstage tbmeiehte Adresse 
seinen Dank anssj^bb 

8. Hwr Knakel UUt seinen angekündigten Tortrag: ,,Z«r Frage der 
' Eisearesorption". 

ZvrDisenssion spiecben die Herren Fick, Knnkel, Katterstotkr 
Rieger, OUrber, KolL 
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A. J. Kunkel: lieber Blutbiidnng aus anorganisehen Fasern. 

Wai-liseiult-n Ilüiidclien wurde durch regelmässig wieder- 
liolle Aderlässe ein wesentlicher Teil der ganzen Blutraenge 
entzogen. 

Beide Tiere erhielten Milch als eisenarme Nahrung: Dem 
einen Tiere wurde dazu noch eine kleine Menge Eisenoxychlorid 
regelmässig gegeben. Das letztere Tier konnte damit den, durch 
die Aderlässe notwendig gewordenen Blntersatz bestreiten^ 
während das erstere immer ärmer an Blut wurde. Es wird also 
anorganisches Eisen in passend gemachter Form resorbiert und 
zur Blutbildung verwendet. 



Xlll. Sitzung vom 28. Oetober 1897. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzang wird verlesen nnd genehmigt. 

2. Der Yoreitzende gedenkt des verstorbenen correspondirenden Mitgliedes 
Bndolf Heidenhaiu, Professor der Physiologie in BresUn. Die An- 
wesenden erheben sieh von ihren Sitzen, nm das Andenken des Ter- 

storbenon zu ehren. 

3. Herr Borst lialt seine angekündigten Vorträge: 

a) Ueber multiple Sklerose. 

b) Demonstration eines wahren Kearoms. 

Znr Discnssion sprechen die Herren von Rindfleisch, Heifreioh, 

Borst, Kühler. 

4. Als Beitrag zu duii Sitzungsberichten ist von Herrn II u i d e ii Ii a i ii eine 
Abhandlaug: „Einiges über die sogeuanntöu Protoplasuiaätrümaugeu" 
eingereicht worden. 



M. B(n st: Znr patlioloj^jisclKMi Anatomie und Pathogenese 
der multiplen Sclerose des Cenü*alnervensys(enis. 

Es gibt kaum eine Krankheiti bei der die Angaben über zur 
am Secüonatisch und über die» mit dem Mikroskop erhobenen 
Befunde so mannigfaltig sind und sich gegenseitig so sehr zu 
widersprechen scheinen, wie das bei der multiplen Sderose des 
Hirnes und Rückenmarks der Fall ist. 

Schon in Bezug auf die ganz groben Lokalisationsverhält- 
nisse dieser bekanntlich, in zerstreuten, inselförmigen Herden 
auftretenden Erkrankung des Centralnervensystems liegen wider- 
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sprechende Mitteilungen vor. Man kam dazu, eine spinale 
cerebrospinale und rein cerebrale Form der Erkrankung aufzu- 
stellen, und disontirte die Frage^ ob und wo der Frocess im 
Centralnervensystem zuerst begänne; in letzterer Beziehung Hess 
man den Process teils primSr im Gehirn sich entwickeln, teils 
sprach man sich für seine erste Entstehung in der Tiefe des 
Rückenmarks aus; Andere sahen zeitlich gleich weit vorge- 
schrittene Veränderungen sowohl im Hirn, wie im Rückenmark; 
bei den Seotionen waren allerdings meist Hirn und Rückenmark 
miteinander befallen. 

Was den Anteil betrifPt, den graue und weisse Substanz 
des Centralnervensystem an der Erkrankung nehmen, so kann 
heute Chareofs Satz nicht mehr aufrecht erhalten werden, dass 
■die graue Substanz nahezu völlig verschont bleibt; doch sind 
■auch in neuerer Zeit die diesbezüglichen Angaben dilferent: so 
fand z. B. Oppevüieimer in einem Falle, dass die Herde im Röcken- 
mark in allen Teilen von der granen Substanz ihren Aus- 
gang nahmen und erst secnndär auf die weisse übergriffen, 
während sich bei Gowers die umgekehrte Angabe findet; Taylor 
beschreibt Herde, die n u r in der Rinde des Gross- und Klein- 
hirnes Sassen. Letzterer Autor verneint überhaupt das Vor- 
handensein von Praedilectionsstellen aufs Entschiedenste, andere 
wollen im Gehirn die Rindenraarkgrenze iind die Umgebung der 
Seitenventrikel, im Rückenmark die Eintrittgegend der grösseren 
Gefässe als besonders häufig befallene Stellen angesehen wissen. 
Ueberblickt man die vielen beschriebenen Fälle von multipler 
Sclerose, so ist in erster Linie zuzugeben, dass sich die in>el- 
formigen Plaques, die der in Rede stehenden Krankheit das 
-charakteristische Gepräge gaben, in allen Teilen des Centrai- 
nervensystems finden können: ausgedehnte Affectionen des 
ßalkens hat neuerdings Oppenheimer beschrieben, Taylor fand, was 
gewiss sehr selten vorkommen dürfte, sclerotische Herde in der 
Capsula interna; und liedlich hat auf die Ausbreitung der Herde 
in Pons und Medulla besonders hingewiesen, ja, einen Fall ver- 
öffentlicht, welcher eine nahezu reine Affection des Pons und 
der Medulla oblongata darstellte. Trotz der Möglichkeit der 
allermannigfacliäten Localisation des Krankheitsprocesses jedoch, 
dürfen die oben genannten Stellen als ganz besonders häufig be- 
fallen angesehen werden, und ich erblicke in dieser Thatsache 

•eine Stütze für die noch weiterhin zu begründende Ansicht, dass 

5* 
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die Entwicklung der sclerotischeii Herde mit dem Gefäss- 
sjstem in innigstem Zusammenhang steht. Ist überhaupt die 
Regellosigkeit der örtlichen Erkrankung am besten mit Zuhilfe- 
nahme des Gefässapparates vei ständlich, so erscheint die That- 
sache der besonders häufigen Localisation auf die Rindenmark- 
grenze und die Umgebung der Seitenventrikel im Gehirn — also 
auf jene Stellen, wo gleichsam die Spitzen des Gefässbaumes 
an der inneren und äusseren Oberfläche des Gehirns auslaufen — 
als ein nicht zu übersehender, weiterer Hinweis in der beregten 
Beziehung; isolirte Herde in der Rinde des Gross- und Klein- 
birns können mit den, von der Aussenfläohe (von den Gefässen 
der Pia) einstrahlenden Gefässen in Zusammenhang gebracht 
werden; ähnlich verhält es sich im Rückenmark. Auch das Auf- 
treten symmetrischer Herde in letzterem, das ich selbst 
nicht selten beobachtete, und auf das auch liedlich hinweist, 
spricht für die Beziehung zum Gefasssystera. Doch davon später 
mehr. 

Was das makroskopische Aussehen der Herde betrifft, so 
tritt die grösstmöglichste Verschiedenheit hervor: bald wird eine 
scharfe Begrenzung und eine rundliche oder ovale Form der Herde 
angegeben, bald ein allmähliger, undeutlicher Uebergang in die 
normale Umgebung und zackige, strahlige Contuuren beobachtet. 
Andere fanden, dass die sclerotischeu Herde durch strangförraige 
Brücken, welche in mehr weniger breiten Zügen die normale 
Nervensubstanz durchsetzten, in Verbindung standen; Buchwald 
kam auf diese Weise dazu, von einer Sclerosis continua mul- 
tiplex zu sprechen, die er auf die motorischen Stränge be- 
schränkt fand — seine Beobachtung ist vereinzelt geblieben. 
Mikroskopisch war die Begrenzung der einzelnen Herde bald 
sohttrf^ bald nickt. Noch mannigfacher sind die Angaben über 
das Ansseben und die Consistenz der Herde: was die Farbe be- 
trifft, 80 traf man anf dunkelrothgraue, graurote^ laobsfleiacb- 
farbene, sckmutsig braune, ziegelrote, dann auf graublaue, ascb- 
graue, stahlgraue, gelbweiase und sckliesalioh rein weieee Herde, 
Die Consistenz und das allgemeine Au3sehen schwankte zwischen 
den Bezeicbnnngfen weich, gallertigi wachsartig, glasig, knorpel- 
hart, lederarüg, gummiartig zäh; einmal waren die Herde ein- 
gesunken, ein andermal prominent» einmal feucht, ein andermal 
auffallend trocken. Es folgt daraus unmittelbar, dass den vw- 
schiedenen Beobachtern die verschiedensten Stadien des Processea 
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in den einzelnen Fällen vorgelegen haben — trots aller Mannig- 
faltigkeit der Beobachtnng ist aber eine erfrenliche Ueber- 
einstimmung in sofern 2n erikennen, als ziemliob allgemein die 
grauen, derben, unter dem Messer knirschenden Herde als die 
alteren, die weichen granrStUchen und rötlichbrannen Plaques 
als die jüngeren Stadien anfgefasst werden. Wir dürfen daher 
annehmen, dass der pathologische Frocess, der sich in unserer 
Krankheit abspielt, zu allermeist erst durch das Auftreten von 
F^dnoten weicherer Gonsistenz charakterisirt ist, bevor er die 
Metamorphose zu einer derben Schwiele eingeht — wir recapi- 
tnliren hiermit nur eine Ansicht, die schon lange von o. Mind- 
Heisch und BoMtanshy ausgesprochen wurde. Die fast stets er- 
wähnte, rötliche Farbe der jungen Herde aber scheint wiederum 
darauf hinzuweisen, dass das Blutgefässsystem nicht ohne Be- 
deutung für das Zustandekommen der ganzen Erkrankung ist. 
In der That fanden viele Autoren quer oder längs getroffene, 
central oder excentrisch gelegene Gefässe als rotliche Punkte 
oder Streifen in den sclerotischen Herden, teilweise waren diese 
Gefässe verdickt oder gar obliterirt; andere Beobachter fanden 
Gefässdurchschnitte in den Herden bald nicht, bald waren sie 
vorhanden. In den Fällen, die mir selbst zu Gebote standen^ 
konnte ich jedesmal, meist schon makroskopisch, immer aber 
mikroskopisch eine Beziehung der sclerotischen Herde zu patho- 
logisch veränderten Gefässen nachweisen ; man muss nur hie und 
da eigens darnach fahnden, bezw. Serienschnitte raachen. Die 
Befunde, die die Section ausser der Feststellung*) der eigent- 
lichen herdförmigen Erkrankung des Oeatralnervensystems klar- . 
legen konnte, sind ebenfalls nicht conform und bald aufgezählt: 
in nicht seltenen Fällen fand sich neben der disseminirten Sclerose 
eine verschieden ausgebreitete, diffuse Verhärtung des Central- 
nervensystems ; Atrophie des Gehirnes erwähnen einige Autoren 
— andere fanden, dass sich die übrige Nervensubstanz normal 
verhielt. Yeränderungen an Hirn- und Rückenmarkshäuten, 
Oedem der Pia (und Hydrocephalus internus), chronische £nt- 



•) Anmerkung; Vereinzelte Fälle sind bekannt, in ^velchen die Herde 
makroskopisch gar nicht, oder erst nach Behandlung in cbrumsaurem Kali, oder 
gar erst nnter dem Mikroskop erkannt werden konnten. In ganz seltenen FAllen 
•oll kUnitch dM Bild eioor tyiilnhon mnltiplea Solerote beiteaden haben, oline 
dnn die geringsten pathologiticlion TerKiiderangen im OeBtralnerveniyatem mehr 
snveiaen waren« 
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Zündungen, Verdickungen und Verwachsungen, insbesondere der 
weichen Hirn- und Küekenmarkshäute, finden sich nicht nur 
selten, sondern, wie ich im Gegensatz zu Taylor und HedUch 
anführen mus.s, reichlich genug angegeben, um sie einer beson- 
deren Besprecliuiig für wert zu halten. Auch in den von mir 
beobachteten, alsljald weiter unten zu beschreibenden Fällen 
spielten die pathologischen Veränderungen der Häute des Cen- 
tralnervensystems eine Rolle. Es darf hier vielleicht darauf 
hingewiesen werden, dass nicht nur gröbere, sofort in die Augen 
fallende Veränderungen zu notiren sind, sondern dass auch auf 
feinere Störungen Rücksicht genommen werden muss, die als 
vielleicht wenig deutliche Ueberreste einer abgelaufenen Störung' 
sich der Beobachtung leicht entziehen. Bei der vorhin mehrfacli 
als wahrscheinlicli hingestellten Beziehung der Gefässe zu der 
multiplen sclerotischen Entartung des Nervensystems sind Ver- 
änderungen der Hirn- und Rückenmarkshäute von ganz beson- 
derer Bedeutung, da sich ein, hier etwa etablirter Entzündunga- 
process bekannterniassen mit Vorliebe entlang der, in die Nerven- 
substanz einstrahlenden Gefässe fortpüanzt und gelegentlich an 
diesen Gefässen unverkennbare Spuren binterlässt. 

Von einigen Autoren wird mit Recht die Anfmerksamkeit 
auf die Beschaffenheit der übrigen Organe des Körpers bei 
multipler Sclerose des Gentralnervensystems gelenkt: sie be- 
richten Über das Vorhandensein interstitieller Frocesse in Lungen, 
Hoden, Nieren und laüaet (Str&mpdl, Sckuitgef Gr^ff)y über hoch- 
gradige Atheromatose und Sclerose der Aorta und grösseren 
Gefässe ((hiäitmam^ Chreif^ Sch4(le)j über chronische Nierenstauung * 
und Herzdegeneratiou (JEngesser)» Jedenfalls sollte eine genaueste 
Untersuchung auch der übrigen Organe des Körpers niemals 
versäumt werden — je mehr der Gesichtspunkt erweitert wird, 
desto freier wird der Einblick in das Wesen einer Krankheit 
sein. Es ist in dieser Beziehung darauf hinzuweisen, dass, wie 
GiUtmann betont hat, z. B. all erhochgradigste Atheromatose der 
ganzen Aorta (in einem Fall von multipler Sclerose) bestehen 
kann, ohne dass die Gefässe des Gehirns an der Basis bei der 
äusseren Betrachtung irgend wie bedeutend yerändert zu sein 
brauchen; ferner hat SehuUee auf Hyperplasien im Stützgerüst 
des Rückenmarks aufmerksam gemach^ die sich im Verlauf von 
chronischen Nephritiden entwickeln. 
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Bei der Prüfung der bis jetzt mitgeteilten mikro- 
skopischen Befunde trifft man auf eine noch grössere Mannig- 
faltigkeit der Beobachtung, wie es soeben kurz in Bezug auf 
die makroskopisch en Verhältnisse bei der multiplen Sclerosa 
dargestellt worden ist. Das liegt eben auch wieder teilweise 
daran, dass die verschiedensten Stadien der Krankheit zur Be- 
obachtung kamen, zum anderen Teil aber, wie ich glauben möchtOi 
daran, dass der Process der multiplen Sclerose nicht immer den- 
selben typischen Entwicklungsgang nimmt, indem Vorgänge ver- 
schiedener Natur schliesslich zu einer sclerotischen Entartung 
des Centrainervensystems führen können. Auch darauf soll 
später näher eingegangen werden. 

Bezüglich der mikroskopischen Details kann hier natürlich 
nur ganz summarisch referirt werden; man kann zwischen acuten, 
subacuten und chronischen Fällen unterscheiden, und diese Ein- 
teilung berücksichtigend, die Veränderungen an der Glia, der 
Nervensubstanz, dem Blut- und Lymphgcfässapparat geson- 
dert besprechen, scli Hess) ich die Mitteilungen über das Vor- 
kommen von allerh^ kr^rperlichen Elementen: Eettkörnchenkngeln, 
Ecttkörnchenzel len, Pigmenthaufen, amyloiden Körperchen u. s.w. 
erwälinen. Anst'iiliriieh habe ich dies in meiiier Arbeit .,iiber 
die pathologische Anatomie und Pathogenese der multiplen Sclerose 
des Gehirns und Pückenmark s-', (Ziegler's Beiträge Bd. XXI. 
ISO?") gethan und Jlcäiich hat in einem zusammenfassenden 
Referat (Centraiblatt f. path. Anatomie VITT. No. 15— l») 18ü7). 
die allerneuesten Mitteilungen hinzugefügt. Ich darf mich hier 
also kurz fassen : 

Was die Veränderungen am gliosen Stütz^^erüst betrifft, 
so sprechen si(;h die meisten Autoren entschieden für eine 
wesentliche Petheiligung der Neuroglia an dem in Rede stehen- 
den Process aus: sie wird bald als feinkörnige, homogene oder 
leicht fibrilläre Masse bezeichnet, die sich zwisclien die nerv->sen 
Elemente einschiebt, bald wird sie als lockerer oder dichter ver- 
flochtener Faserfilz vorgefunden, in anderen Fällen erscheint 
das verbreiterte Gliabalkennetz als ein derbes, sclcrotisches, 
welliges Gewebe. Die Gliazellen werden teilweise in grosse, 
protoplasmareiche, ein- und mehrkernige Gebilde verwandelt ge- 
sehen, von denen als Centren Fasermassen ausstralilen ( Spinnen- 
Pinselzellen , Deiters'sclie Zellen, Rindfleisch - Leubuscher'sche 
Zellen). Aus den Angaben geht hervor, dass mit dem Alter des 
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aclerotischen Herdes die Dichtigkeit des gliÖBen Gefüges, bezw. die 
Mächtigkeit der gliösen Wucherung zunimmt. Huber fand Par- 
tien, innerhalb welcher das Gliagewebe wenig verändert, grob- 
maschig und leer, wie bei der secundären Degeneration, war — 
offenbar in jüngeren Herden, da er in diesen Fällen fettkörnohen- 
seilen fand. Aehniiches fanden Leyden- Golds clieider und in sub- 
aenten Fällen Redlich. Dieser letztere Autor beschreibt dreierlei 
Formen von G-liaveränderungen : bei ganz acuten Fällen zerfallt 
nicht nur die Nerven Substanz, sondern auch die Glia; in mehr 
chronisch verlaufenden Fällen wird die Glia dichter und dichter, 
und wandelt sich mit successivem ISchwund der nervösen Ele- 
mente in ein ganz enges, fibrilläres Maschenwerk um ; drittens findet 
er (bei einem relativ raschen Zerfall der Nervenfasern) das 
gliöse Stützgerüst wenig verändert, die Maschen des Netzwerkes 
der G-lia sind leer, weit, die Nervenfasern in denselben zu Grund 
gegangen, so dass solcher Herde ein „aräolirtes" Aussehen be- 
sitzen. Ich darf schon hier erwähnen, dass diese Angaben von 
Bedlich völlifü mit meinen Befunden übereinstimmen; ich werde 
später auf diese aräolirten Herde und besonders auf die Ent- 
wicklung der Sclerose aus acut entstandenen, circumscripten, 
completen Erweichungsherden zurückkommen. • 

Die GHazellen werden bald als vermehrt, bald als vermindert 
gefanden, in einzelnen Fällen nur in 4er Peripherie reichlich, 
im Centram der sclerotischen Plaques nur in vereinzelten Exem- 
plaren angetroffen. Als völlig einzelstehend und gänzlich unan- 
nehmbar seien die Angaben von IPopoff und Lapinsky erwähnt, von 
denen ersterer den Faserfilz der sclerotischen Herde aus regene- 
rirten Axencylindern, letzterer die Fibrillen des solerotischen 
Gewebes aus den Markscheiden sich entwickeln lässt. (!) 

Bezüglich der Angaben über das Verhalten der nervösen 
Elemente bei der multiplen Sclerose ist insoferne eine erfireuliohe 
Thatsache zu constatiren, als alle Beobachter von einem allmäh- 
ligen Untergang der Nervenelemente sprechen, wobei dieser 
Untergang hauptsächlich die Myelinscheide der Nervenfasern 
betrifft, die Axenoylinder jedoch meist verschont bleiben oder 
doch erst sehr spät ergriffen werden. 

Die feineren Details der NervenverÜnderungen sind je nach 
dem mehr oder weniger acuten bezw. chronischen Verlauf ver- 
schieden: in chronischen Fällen ist das Yorhaudensdin sogenannter 
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nackter Axencylinder von jeher als besonders häufig etwähnt, 
zum Teil als für die multiple Sclerose charakteristiaoh angesehen 
worden (Erb und SchuUge wiesen jedoch nach, dass auch bei det 
Tabes dorsalis erhaltrae, nackte Axencylinder nicht selten sogar 
reichlich vorkommen); es gibt aber auch Herde (sowohl bei ganz 
aenten, als bei ganz chronischen Fällen), in welchen auch die 
Axencylinder völlig za Grund gegangen sind. Die restireuden 
■Axencylinder werden in chronischen Fällen, häafig als yer- 
echmälert, gewunden, in aufgerollte Stücke zersprengt, homo- 
genisirt, oder auch als varicös geschwellt gefunden; die Mark- 
scheiden sind bald ▼erschmälert, in Krümel zerfallen, bald auch 
gebläht, gequollen. In den acuten und subacntcn Fällen, welch' 
letzteren Redlich besondere Aufmerksamkeit gewidmet hat findet 
man Axencylinder sowohl, wie Markscheiden meist als bedeutend 
gequollen angegeben; an diesen beiden Teilen der Nervenfasern 
beobachtete man varicöse Auftreibungen, spindelförmige An- 
schwellungen u.dgl. i?erfiicÄ findet bei Marchi-färbung die Mark«* 
scheiden in schwarz gefärbte Schollen zerfallen; bei den vorer- 
wähnten, aräolirten Herden treten grössere Lücken im Gewebe 
auf, in welchen die Markscheiden entweder völlig zu Grunde ge- 
gangen oder unregelmässig gestaltet waren, oft stark ver- 
schmälert; die Axencylinder sind dabei varicös e;eschwellt, 
hyalinglänzend , perlschnurartig. Andere Beobachter finden 
tropfenförmige Ablösung der Markscheide, perlschnurartige Ein- 
kerbung derselben, Auftreten von Myelinkugeln, fettige De- 
generation und körnigen Zerfall der Markmasse etc. Ebstein fand 
in jüngeren Fällen die Markscheiden (trotz der Verdickung der 
Neuroglia) wenig verändert. Engesser sagt, dass ein völliger 
Öchwund derselben niemals eintrete. 

Die schon von Charcot festgestellte und später so vielfach 
bestätigte Thatsachc des häufigen Erhaltenseins nackter Axen- 
cylinder wurde von jeher für die Erklärung der mangelnden 
secundären Degeneration bei der multiplen Sclerose 
herangezogen. Jedoch fehlt, wie von niir und auch von Anderen 
( Wcrdnig, Ihiss, Jicdlich) hervorgehoben worden ist, die secundäre 
Degeneration bei multipler Sclerose nicht immer, ja sie ist sogar, 
wie ich glaube, häufiger, als man im allgemeinen anzunehmen 
scheint. Sowohl in ganz acuten als chronischen, dicht-fibrillären 
Herden können hie und da, wie eben angeführt wnrde, auch die 
Axencylinder völlig zu gründe gegangen sein — und dann findet 
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sich aiicli secnndäre Entartung. Besonders bei recht ausgebrei- 
teten Herden, wie sie sich z. B, im Rückenmark als fast totale 
Querschnittsdegeneration finden, ist die seoundäre Entartung 
wohl zu vorfolgen: sie war in drei von mir beobachteten Fällen 
vorhanden. In Beziehung auf diese Frage ist besonders auf 
diffus sclerotisch erkrankte Partieen zu achten, welche sich neben 
den eigentlichen c i rc u m sc rip t e n Plaques constatiren lassen, 
bzw. diese letzteren als Zwischenstücke verbinden ; darauf be- 
ziehen sich wohl zum Teil auch die Angaben jener Autoren, die 
von brücken- oder strangartigen Partieen weniger veränderten 
Gewebes sprechen, die zwischen die hochgradig veränderten 
Stellen eingeschaltet sind. Ich möchte mich auch zu der An- 
sicht bekennen, dass jene von Anderen und mir beohachteten 
araeolirten Herde, zum Teil wenigstens, als secundäre 
Degenerationsherde anzusprechen sind, besonders wenn sie, wie 
das vorkommt, das Gebiet gewisser Stränge einnehmen, die hoher 
oben oder weiter unten durch dichte, seierotische Plaques unter- 
brochen sind. Freilich ist für einen anderen Teil dieser araeo- 
lirten Herde diese Deutung nicht zulässig, sie sind vielmehr, 
besonders bei deutlieh p e ri v a s c u 1 ä r e m Auftreten, sicherlich 
als in Bildung begriffene, sclerotische Plaques jüngsten l)atum3 
anzusprechen. Schliesslich sei bemerkt, dass man secundäre 
degenerative Vorgänge an den, aus dem Centralnerven.system 
austretenden, nervösen Bündeln, bes. im liiickenmark. gar nicht 
selten nachweisen kann; man muss auch hier die mehr diffusen 
Verbreiterungen des internervosen Stützpunktes in den peripheren 
Nervensträngen mit in das Bereich der Betrachtung ziehen. 

Ganz besondere Bedeutung beanspruchen unserer Meinung 
nach die Gefässe für das Zustandekommen der multiplen sclero- 
tischen Erkrankung des Centrainervensystems : die Angaben der 
Autoren sind aber recht verschieden in dieser Hinsicht. Die 
Gefässwände fanden einige Autoren in den sclerotischen Herden 
verdickt, oder verengt, obliterirt, ferner total zu derben, kernreichen 
Fibrillenzügen degenerirt. oder von der wuchernden ßindesubstanz 
des Nervensystems comprimirt; andere Beobachter sprechen von 
abnormer Weite und Füllung der Gefässe in den Herden; die 
Einen beschreiben reichliche Gefässversorgung bez. sogar u*lc7am- 
liieivic.:) Gefäss n eu bi 1 d u n g in den sclerotischen Pla(jues, die 
Anderen tViiulen die (xefässe nicht vermehrt Hier wird von einem 
bedeutenden Kernreichtum der Gefässwände (Granulationszellen 
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und höhere Entwicklungsstufen, Emigration von Leukocyten, 
Proliferation von Adventitiazellen) gesprochen, die Gefässe waren 
von einer Schicht Keimgewebes, von kleinzelliger Inflitration 
umgeben, von Rnndzellen durchsetzt, dort werden die Gefässe 
kernarra, hyalin entartet, verfettet vorgefunden. liihbrrt fand 
Pfropfe zusammengeballter, weisser Blutkörperchen in den Ge- 
fassen und hält sie für multiple Emboli ; sie sollen eine wesent- 
liche Rolle bei dem Zustandekommen des ganzen Processes spielen. 
Viele Autoren halten die genannten Gefässveränderungen für 
wichtig und bedeutungsvoll, andere für acce.?sori3ch, für incon- 
staut, nebensächlich, unwesentlich, wieder andere fanden die 
Gefässe überhaupt normal, uu veräiHleit. sämtlich durehgängig. 
Die Durchsicht der vorhandenen Literatur lehrt, dass bei der 
multiplen Sclerose Gefässalteratiouen fast regelmässig beobachtet 
sind, und dass es zu den seltenen Vorkommnissen gehört, wenn 
von solchen Veränderungen nicht berichtet wird. Die Verschieden- 
heit der histologischen Processe, die sich an den Gcfässen ab- 
spielen, erklärt sich zum Teil aus den verschiedenen Entwicklungs- 
stufen, in denen sie zur Betrachtung kamen: so wird denn auch 
oft angegeben, dass junge Herde gefässreich seien, die Gefässe 
mit Blut reichlich gefüllt und die Gefässwände von Zellen durch- 
setzt wären, während von älteren Herden das Gegenteil be- 
hauptet wird. Es wird aber auch je nach der Qualität der sciiäd- 
lichen Noxe, bezw. je nach der grösseren oder geringeren Intensität 
ihrer Einwirkung das Bild sich ändern, das am Gefässapparat zur 
Beobachtung kommt: in acut verlaufenden Fällen werden die Er- 
scheinung intensiver Entzün du ng( Dilatation der Gefässe. strotzende 
Blutfiilie. Leukocyteneniigration, Hämorrhagie) hervortreten, in 
den protrahirten, schleieliend sich entwickelnden Fallen werden 
chronisch-hyperplastischc Vorgänge den Plan beherrschen. 

Ich habe , ausgehend von der Thatsache der so offen- 
baren Beteiligung des Blutgefässsystems an dem in Rede 
stehenden Process, den Störungen der Ly^ m p Ii circ u 1 a ti o n 
und ihrer Bedeutung für das Zustandekommen der multiplen 
Sclerose besondere Aufmerksamkeit gesclienkt; irgendwie nen- 
nenswerte Getässwandalterationen verlaufen ja bekanntlich nie- 
mals ohne eine Aenderung der Transsudations- beziehungsweise 
Exsudationsverhältnisse, und bei einem Organ, das wie das 
Centrainervensystem mit einem so complicirten und hoch ent- 
wickelten, lymphatischen Apparat ausgestattet ist (man spricht 
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▼on adventitiellen (Virchow-Bobin), perivasculären (ffts), peri- 
ganglionären (Obersteifier), perigliösen {liossbach und SekrwcUd} 
Lympbräumen), muat den Stönrngen im Bereich dieses Systems 
Ton vorneherein grosse Beachtung zugewandt werden» Die dieB* 
bezüglichen Angaben in der Literatur sind sehr vereinzelt: 
Erweiterungen der perivasculären Scheiden und Ausfüllung der- 
selben mit allerlei körperlichenElementen (Rundzellen, Körnchen- 
aellen, Fett-, Pigmentkömehen, amyloide Körperchen) werden er- 
wähnt, ferner Verwachsungen der Virchow-Robin^ sehen Räume 
[Schnitze), und {von Fronumn) Bildung periTasculärer Bäume 
durch körnige Degeneration und Losreiasung der, sich an die 
Gefässadventitia anheftenden Gliafasern. Diese wenigen Angaben 
sind meist als untergeordnete Befunde den histologischen Details 
der multiplen Sclerose beigegeben. 

Der einzige Autor, der den Störungen der Lymphcirculation 
bei der grauen Degeneration und deren Folgezuständen eine hoch- 
bedeutsame Rolle zuerkannte, war Arndt. Dieser Autor beschreibt 
«ircumscripte, in der Umgebung von Gefässen auftretende Herde, 
in welchen durch Stauung der Lymphe Atrophie der Nerven- 
elemente und Zerfall der Markscheiden hervorgerufen wurde, wäh- 
rend auf der anderen Seite secundär die Lymphstauung . als 
Irritaraent wirkend, eine Wucherung ;,der embryonalen Binde- 
gewebszellen" der Nervensubstanz fi. e. Gliazellen) herbeiführte. 
Audi Buchivald und Köppcn beschrieben bei Fällen von typischer 
multipler Seierose perivasculäre Herde, die als ein feines Netz- 
werk erschienen, und innerhalb deren sich die ersten Veränder- 
ungen der Nervenfasern bemerkbar machten. Endlich iindet sich 
noch bei Benedicht („über die anatomischen Veränderungen bei 
der Lyssa des Hundes'*) eine Mitteilung über solche perivasculäre 
Degenerationgprocesse : sie sollen dadurch entstehen, dass durch 
den Exsndationsdruck pathologische Gewebsflüssigkeit, für welche 
die eigentlichen Lymphräume nicht ausreichen, in Räume ge- 
trieben wird, die als Ort geringen Widerstands künstlich gebildet 
werden: innerhalb dieser oft reihenweise im Verlauf eines Ge- 
fässes angeordneten Herde von „ Hyperlvmphosls" fand er die 
praeexistirenden zelligen Elemente teilweise durch Säfteimbibition 
geschwellt, teilweise im Zerfall begriffen, daneben die Myelin- 
scheiden zerstört. 

Zu den Momenten, die mir als wichtig in Bezug auf das 
Zustandekommen von Lymphstauungen erscheinen, gehören Ver- 
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waobsungen des arachnoidalen, bezw. epioerebralen und epispinalen 
Lymphraames« wie sie sich im Anschluss an obronisch entzüadr 
liehe Processe in den Meningen neben Verdickungen der letztereB 
entwickeln, ferner gehören hieher Verwachsungen der adventi» 
tiellen Lymphscheiden der Grefasae und Verödungen der pavi« 
vaecalären Kaume durch Glia Wucherungen; ganz besonders sind 
hier za nennen die mächtigen Lymphscheiden, welche die grössere» 
Gefässe zu beiden Seiten des Centraikanals besitasAUi weiterhin 
ist die VerUgung des CeatraUcanals selbst zu Q^wähnen, die 
nicht selten im Verlauf einer pericentralen Sclerose entsteht; 
endlich würe anf die bei multipler Sderoae häufig beobachtete 
Verdickung und granuläre Wucherung der Ependymschicht der 
Hirn Ventrikel aufmerksam zu machen. Als Ausdruck der he^ 
stehenden Lymphstauung ündet sich nun nach meinen Unter- 
suchungen bei multipler Sclerose nicht nur eine gelegentlich zur 
Bildung kleiner Cystchen führende Erweiterung der vorhandenen 
perivasculären, adventitiellen, pericellulären Lymphräume, sonderu 
man trifft im Gehirn, wie im Rückenmark auf ganz circurascripte^ 
stets perivasculär gelegene Herde, die oft reihenweise dem Ver- 
lauf eines längrsgetroffenen Gefässes angeordnet sind, und in 
denen, rieben dem mehr weniger weit vorgeschrittenen Markzertall, 
eine Auseinanderdrängung des gliösen Gerüstes, Erweiterungen 
der Maschenräurae der Glia mit Schwellung der Gliazellen zu 
beobachten ist ; die Axencylinder sind dabei raeist erhalten, die 
Glia ist in den Herden oft viel deutlicher faserig als in der 
umgebenden Substanz, und Herde, in welchen bereits eine Ver- 
mehrung des gliösen Faserwerks stattgefunden hat, belehren uns, 
dass diese circumscripten, auf Lymphstaunng zu beziehenden 
Lichtungsbezirke der markhaltigen Nervenmasse in Sclerose über- 
gehen können. Im Rückenmark iiaben diese Lichtungsbezirke 
begreiflicherweise ein etwas anderes Aussehen, als im Gehirn; 
wo sie in ersterem nicht in der Form circumscripter, perivascu- 
lärer Flecken auftreten, sondern in mehr d iffus e r Verbreitung, 
liegt es nahe daran zu denken, dass sich dabei secundäre Dege- 
neration mit der Lymphstauung verbindet : es kommen aber auch 
solche diffus ausgebreitete Lichtunp:en der Nervenfasern in der 
Umgebung von eigentlichen sclerotischen Plaques vor, die 
nichts mit secuudärer Degeneration zu thun haben; gerade dann 
sieht man sehr deutlich, wie au den Schwund der Myelinscheiden 
und die Erweiterung der Mascheuräume der Glia sich eine 
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WiK'bernng der Iptztercn mit siiccessiver Verbreiterung ihres 
Balkenwerkes anschliesst. Manchmal kommt es vor, dass, über 
einen ganzen Querschnitt verbreitet, nicht nur die Lymphselieiden 
fast aller Getasae beträchtlich dilatirt, sondern auch die Glia- 
maschen allenthalben aus^einandergedrängt sind, wobei die Mark- 
scheiden oft ganz bedeutend schwellen, und im beginnenden 
Zerfall angetroffen werden, solche ganz diffus verbreitete Lymph- 
stauungen sind schon makroskopisch an einer überquellenden 
Weichheit und feinsten grauen Sprenkelung der Seimittfläche zu 
diagnostiziren. Ausdrücklich möchte ich aber betonen» dass ich 
dem Moment der Lymphstauung nur eine secundäre Stellung 
in Bezug auf die Pathogenese der multiplen Sclerose einräume, 
die primären und wichtigsten Vorgänge scheinen mir, sich an 
Blatgefässen abzuspielen. 

Wir liätfpn nun nur Boch der Befunde Erwähnung zu thun, 
die sicli auf das Vorkommen von allerlei korpusculären Zerfalls- 
producten in den sclerotischen Herden beziehen. Hier stehen die 
Fettkörnchenzellen und -kugeln in erster Reihe: sie 
werden teils von zerfallenen Nervenröhren, degenerirten Glia- 
und Ganglienzellen, fettig entarteten Gefässwandzellen abgeleitet, 
teils für Leukocyten gehalten, die sich mit Fett beladen haben; 
bald werden sie in den disserainirten Herden reichlich, massen- 
haft, bald spärlich oder überhaupt nicht aufgefunden; bald 
finden sie .sich Uber den ganzen Herd zerstreut, bald nur in der 
Peripherie, oder nur in den (iretasscheideu vor. Während ein 
Teil der Autoren da.s reiehliche Auftreten von Fettkörnchenzellen 
für den Ausdruck eines acuten bezw, subacuten Eutzüud- 
ungsprocesse.s hält (Leyden, Scliid(~e, Redlich, Marie etc.), 
finden Andere iz. B. Westphal), dass auch bei chronischen 
Entziindungsproeessen, die das Vor.-;tadin!n der grauen Degene- 
ration dar.^tellen , Fettkörnehenzellen ]na.-senhaft vorhanden 
seien; auf ihr reichliches Vorhandensein auch bei rein d e g e- 
n e r a t i v e n Processen (z. B. bei secundären Degenerationen) wird 
mehrfach hingewiesen. Freilich ist eine scharfe Trennung der 
entzündlichen und degenerativen Vorgänge bei den Krankheiten 
des Nervensystems überhaupt schwer durchführbar ; es ist daher 
die Bedeutung der Fettkörnehenzellen. wie anderwärts. .<n aucdi 
bei der multiplen Seierose nicht immer klar — jedoch geht 
aus den vielen, diesbezüglichen ]\Iitteilungen hervor, dass das 
Vorkommen reichlicher Fettkürncheuzelien in den multiplen 
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Herden für die jüngeren Stadien der Krankheit, bezw. für die 
acnteren Formen derselben charakteristisch ist ; in alten, derben 
sderotischen Inseln finden sie sich nur selten und dann ver- 
einzelt: das spricht für ihre Entstehung auf entzündlichem 
Boden ; dazu kommt noch, dass in den Fällen, wo Fettkömchen- 
zellen sich reichlich finden, meist auch die Erscheinungen der 
Hyperämie und der G-efasswandalteration vorhanden sind. 

Der Anwesenheit von amyloiden K$rperchen wird 
allgemein weniger Bedeutung zugemessen: sie werden von de- 
generirten G-liazellen, von den Meisten aber vom Nervenmark 
abgeleitet; die Angaben über ihr Vorkommen sind noch 
wechselnder, als es bei den FettkÖmohenzellen der Fall ist. Aehn- 
lieh wie Obersteiner sie in älteren Bückenmarken anter nor- 
malen Verhältnissen oft sogar sehr reichlich vorfand, scheinen 
sie auch in den Herden bei multipler Scleroae bei den chronisch 
verlaufenden Fällen, bezw. in den alten sderotischen Plaques 
in nennenswerten Mengen aufzutreten. 

Pigm en tan häufungen, sowohl in den Herden zerstreut, 
als innerhalb der Gefässseheiden, werden häufig berichtet und 
von deD^eiierii-ten Ganglienzellen abgeleitet, bezw. als Reste statt- 
gehabter Blutuiii;ei) aufgefasst. Von sonstigen Producten regres- 
siver Metamorplio.se finden sieh noch erwähnt: grössere „Fettkörper", 
freie Fetttröpfchen, Nadelbüschel von Margannkrvstallen \Fro- 
marin ). die sich sowohl in den Herden selbst, wie in den Lyniph- 
scheiden der Gefässe vorfanden. 

Es erscheint im Hinblick auf diese überaus mannigfaltigen, 
makroskopischen und mikroskopischen Befunde und die oft so 

widersprechenden Mitteilungen, wie sie eben in kurzen Umrissen 
dargestellt wurden, fast verwegen, mit der Beschreibung der 
histologischen Details neuer Falle hervorzutreten. Ich würde 
das auch nicht tbun, wenn ich nicht einerseits bisher noch 
wenig beachtete Punkte zu erläutern und Anschauungen 
vorzutragen hätte, die ich bereits in der oben citirten Arbeit 
niedergelegt habe nnd die ich nun weiter ausführen und 
stützen möchte, und wenn ich nicht auf der anderen Seite 
mich in der glücklichen Lage befände, über Fälle zu ver- 
fügen, die unter sich die grössten Verschiedenheiten des klini- 
schen und pathologisch-anatomischen Bildes darbieten, so dass 
sowohl acute, subacute, wie die chronischen ^Formen des Kiank- 
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heitsproeesses zur ßespreclinng kommen können ; zu alledem 
zeigen einige Fälle Combiuationen älterer und jünijerer Stadien 
und geben Aufschluss über die ersten Entwickiungsphasen des 
Leidens. 

Ich gebe in Kürze die Krankengeschichten zu jedem meiner 
vier Fälle, für deren Ueberlassung ich den Herren Professor 
Dr. von Lcuhe, Professor Dr. Matterstoclc und Herrn prakt. Arzt 
l)r. Brod von hier zu vielem Dank verpflichtet bin ; dann füge 
ich den Obductionsbefund und die Resultate der mikroskopischen 
Untersuchung an. 

Erster Fall (referirt aus meiner oben citirten Arbeit). 

57 jähriger Mann, A. K, Erkrankung vor 20 Jakren 
plStzlioh, mit einer nack 2— 3 Tagen grösstenteils sieb wieder 
rückbildenden, totalen Erblindung; das Gehen nnd Steken 
wird immer sckwieriger, seit 12 Jabren ständige Bettlägerig- 
keit, anok die oberen Extremitäten werden successive 
sobwScber. Seit 10 Jahren bedentende Reflezsteigemngen 
und spastische Symptome (spastisok-paretisck' ataktischer 
Gang), üeberstandene Infectaonskrankkeiten : Intermittens 
und (köckstwabrsckeinlich) Typbus abdominalis. 

Februar 189& genaue ärztliche Untersuobung (Dr. Brod)i 
hochgradiges IntentioDSzittem der oberen nnd unteren Ex* 
tremitäteni nickt des Kopfes. Steigerung der Patellarrefleze, 
spastische Parese und mässige Ataxie der Arme und Beine. 
Ifotoriscbe Kraft der Eztremitätenmuskelu nickt wesentlich 
alt'enrt. Kein Nystagmus, Augenmuskelfnnction intaot. 
Keine Ptosisi keine Diplopie, kein Hippus. Pupillenreaction 
prompt. Spracke langsam scandirend, monoton. Keine 
Agensie. Spkincteren intact. Temperatur-Tast-Muskelsinn 
erhalten. Kein Kopfsohmerz, kein Sckwindel, Gedächtnis 
sehr gut. Keine Entartungsreaction bei der elektriscken 
Untersuchung der Muskeln, beständig sckwwe Bepiessionen. 

CJrin enthält reichlich Eiweiss, Herzthätigkeit läset zu 
wünschen übrig; pnrulente Cystitis. Im weiteren Verlauf 
keine wesentliche Aenderung; unter zunehmender Herz- 
sohwäche und unter Ausbildung grosser Decubitalulcerationen 
erfolgt der Tod am 21. VII. 1896. 

(Fortsetzong folgt). 
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Obduction (BotsQ : Sclerotisches Schadeldach, Adhaesionen 
zwischen Dura und Schädel, ebenso zwischen Pia und Dm», 
Oedem der Arachnoidea, stellenweise auch ein mehr eingedicktes 
snlziges Exsudat in der Pia. Milchige Trübung der Pia. 

Gehirn: Hirnsubstanz feucht; in den Hirnhemisphären 
an der Kindenmarkgrenze (meist im Mark selbst gelegen, ver- 
einzelt in der Kinde, selten Mark und Rinde zusammen be- 
treffend) reichlich erbsen- bis mandelgrosse rundliche, rundlich- 
ovale, teilweise gegen die Umgebung eingesunkene, weiche Herde, 
' von makroskopiacli scharfer Begrenzung, leicht gallertiger Be- 
schaffenheit und dunkelgrauroter bis braunroter Farbe ; innerhalb 
der Herde sehr häufig der Quer- oder Längsschnitt eines Ge- 
fässes, nicht selten von feinen Spalten umgeben, Hirnventrikel 
erweitert, Ependym verdickt, körnig; in Pons und Medulla 
mehrere Herde von derselben Beschaffenheit. Sclerose und teil- 
weise Verkalkung der Gefässe an der Hii'nbasis. 
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Bückenmark: Verdickung der Pia und Dura, Ver- 
wachsung der Pia mit dem Rückenmark, hauptsächlich im Be- 
reich der hinteren Circuraferenz. Das Rückenmark ist ein dünner, 
derber, atrophischer Strang; überall schmutzig graue fleckung 
und verwaschene Zeichnung auf den Querschnitten. 

Sonstiger Befund: Oedem, £mphysem und Hypostase 
der Lungen. Bronchitis chron. Bronchectasia. Schrumpfniere, 
Nephrolithiasis, Pyelonephritis purulenta, Cystitis. Interstitielle 
Frocesse in der Leber, Fettdegeneration des Herzens ; allgemeine 
Solerose und Atheromatose der Blutgefässe. 

Mikroskopischer Befund, a) Bückenmark: Massen- 
haft fleckweise und diffuse sderotisehe Degenerationen, wobei 
sich die letzteren häufig als Ausläufer der ersteren erwiesen; 
die Entartungen, insbesondere die difftisen, halten sich in den 
obereii Teilen des Rückenmarks hauptsächlich an die Hinter- 
stränge, in den unteren an die Seitenstränge; im Halsmark eine 
Stelle umfangreicher Querschnittsdegeneration von der Umgeb- 
ung des Centraikanals nach allen Bichtungen hin ausstrahlend. 
Degenerationen in den spinalen Nervenbündeln mit Verdichtung 
des Siützgerüstes; diffuse Banddegenerationen im Rückenmark. 
Gentraikanal grösstenteils obliterirt» in seiner Umgebung stellen* 
weise (Halsmark) sehr ausgebreitete Sclerose. 

Gefässe durchweg verändert, verdickt, verengt, hyalin de- 
generirt, z. T. obliterirt in den Herden; die grösseren Herde 
sohliessen sich an eine, in vielen Fällen sogar namhaft zu machende 
Arterie an. Hochgradige Verdickung und Verengerung der 
fässe neben dem Centralkanal, die bekanntlich eine fortlaufende 
Anastomosenkette der in der vorderen Commissur eintretenden 
Arterien nach den, üben und unten gelegenen Querschnitten des 
Rückenmarks darstellen. Die grossen Lymphscheiden, die be- 
kanntlich gerade diese Gkfässe besitzen, sind verwachsen. 

Die Herde sind durcliweg ans einem Gewirr feinster Fasern 
zusammengesetzt, kernarm; marklialtige Nervenfasern und Myelin- 
reste finden sich nur am Rand der Herde, ebenso fehlen Axen- 
cylinder in den centralen Partien der Plaques. Keine Fett- 
kömchenzellen, überall massenhaft corpora amylacea. 

b) (7 eh im, Pons, Medulla, 0 b longa ta: Die weichen, 
rötlichbraunen Herde, die sicli vereinzelt in Pons und Medulla, reich- 
lich im Marklager der Hemisphären vorfanden, zeigen mikroskopisch 



Digitized by Google 



M, B 0 r 8 1 : Zur path. Anat. n. Pathog. d. mnltlpl« Selerote d. GentralnamiuiyKtems. 83 



folgendes Verhalten: Gegenüber der Umgebung deutliche Kern- 
verminderung in den Herden, in ihrer Peripherie eine Zone leb- 
haft tingirter, vermehrter Kerne. Reichlich Blutgefässe inner- 
halb der Herde, verschieden en Kalibers, teils verdickt, zellreich 
in ihren Wandungen (Grefässwandzellen, Leakooyten), verengt, 
teils (kleinere G^fässchen und Capillaren) von normalem Ans- 
eehen und mehr als normaler Weite (vielleicht Gefässneubildung!). 
Im Centmm oder excentrisch jedesmal ein stark verdicktes, 
kernarmes, meist völlig obliterirtes Gefass. Um diese letzteren 
(a-efässe sehr häufig Hohlräume, zum geringeren Teil mit Epithel- 
belag; sie sind aus mächtig dilatirten perivasculären und ad- 
ventitiellen Lymphräumen hervorgegangen. Die Hauptmasse der 
Herde besteht aus einem Gewirr feinster Fäserchen, jedoch ist 
das vielfach verflochtene Fasergewebe nicht so dicht, dass nidit 
feinste Räume zwischen den Fasern sichtbar wären, also eine 
feinporöse Beschaffenheit des Faserfilzes besteht. Reichlich er^ 
haltene, nackte Axencylinder, Reste von 8olohen|(varioös, körnig, 
geschwellt); markhaltio^e Nervenfasern vereinzelt nur in den 
peripheren Teilen der Herde, hier auch geschwellte Nervenfasern, 
körnige und klumpige fieste des Markes. In manchen Herden 
St^en, an den^ nichts von Fasern zu sehen ist, nur eine Un- 
masse von Körnern und Körnchen , mattgefärbte Zellen (Fett- 
körnchenzellen?), Figmentanhäufungen, zusammengeknäuelte Reste 
von Axencylindem und sonstige Zerfallsprodukte — offenbar 
Erweichungsherde. 

Die Hirnsubstanz ausserhalb der eigentlichen Herde 
zeigt mikroskopisch kleine Plaques dichterer Gliafügung mit 
Schwund der Markscheiden um verdickte Gefässchen herum. Die 
Gefässe der normalen Hirnsubstanz zeigen fast durchweg ein ab- 
normes Verhalten: sie sind meist verdickt, teils verengt; die 
grösseren Gefässe haben kernreiche Wandungen, kleine Blutaus- 
tritte zwischen die Gefässhäute und in die Lluigebung finden sich 
da und dort. Die perivasrnlären iiinl auch die adventitiellen lym- 
phatischen Räume sind erweitt^rt. mit körnigen Massen, Pigment, 
Wanderkörperchen, corpora aniylacea erfüllt. An anderen Ge. 
fassen sind die Lymphscheiden verwachsen und es sind durch 
Stauungen des Lyniphstroras pseudo-perivasculäre Räume ent- 
standen. Weiterhin finden sich um Gefässe herum liiokenartig durch- 
brochene Partien, innerhalb deren die Maschenrüurae der Neuro- 
^lia (anscheinend durch vermehrte Transsudation) erweitert sind, 
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und das Faserwerk derselben auseinandergedrängt ist; hier finden 
sich Zerfallsprodukte der Markscheiden nnd Schwund derselben. 

Die offenbare Stauung der Lymphcirculation (Auftreten 
poröser perivasculärer Herde, cystische Erweiterung der lym- 
phatischen Gänge) tritt in Pons und Medulla sogar in den Vor- 
dergrund der Erscheinungen; hier ist oft der ganze Querschnitt 
von filigranartig durchbrochenem Aussehen; daneben finden sich 
kleinste Erweichungsherde mit reichlichen Fettkörnchenzelleu. 

Schliesslich trifft man sowohl in der Marksnbstanz der 
Hemisphären, als auf Querschnitten durch Fons und Medulla 
auf disseminirte, grössere nnd kleinere, ziemlich umschriebene 
Flecken, innerhalb deren die mark haltigen Bestandteile der Nerven- 
£Mem bedeutend rareficirt, die Axencylinder erhalten sind; die 
Glia ist in diesen Herden viel deutlicher, zarter und reichlicher 
gefasert, als in den übrigen, ganz normalen Partien; die Zellen 
der Neuroglia sind zu grossen, endothelartigen Gebilden (Säfte- 
imbibition) angeschwollen : diese fleckweisen „Lichtungsbezirke" 
der Nervensubstanz fasse ich als seeartige Ausbreitungen der 
gestauten Lymphe auf; sie halten sich streng an die Verzwei- 
gungen der Gefässe, so dass oft ein ganzes Gefässgebiet die ge- 
schilderte Entartung aufweist. Die Gefässe, in deren Umgebung 
die Degeneration etablirt ist, haben verdickte Wand, oft enges 
Lumen nnd erweiterte perivasculäre Räume. 

Fassen wir zusammen, so bandelt es sich um einen, im Ver- 
lauf von 20 Jahren langsam aber stetig progressiv sich ent- 
wickelnden Process, bei dem die ältesten und schwersten V^er- 
anderungen im Rückenmark sieli fanden, das zu einem derben 
atrophischen Strang zusammengesehrunipft ist. Im Halsmark findet 
sich die ausgebreiteteste Degeneration des Querschnitts, ab- und 
aufsteigende Degenerationen sind vorhanden neben den disseminir- 
ten Herden. Hirn- und Rückenmaikhäute sind chioniscli entzündet, 
letztere sogar ausgiebig verwachsen. Der Centralkanal ist im 
Rückenmark obliterirt, es findet sichSclerose in seiner Umgebung 
— die wichtigsten Abfiusswege der Lymphe, der epispinale bezw. 
arachnoidale Raum und die grossen Lymphräume um die neben 
dem Centralkanal gelegenen Gefässe sind verwachsen. Die Herde 
im Rückenmark stellen einen dichten, kernarmen Faserfilz dar, 
überall finden sicli chronisch entzündliche Gefassveränderungen ; 
nicht nur die Markmäiitel, sondern auch die Axencylinder sind 
in den Herden grösstenteils zu Grunde gegangen : im Rückenmark 
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also ganz alte, grSsatenteils als abgelaufen zu betrachtende Pro- 
oesse. In Mednlla oblongata, Pons nnd G^rossbim fiberall die 
Erscheinungen der Lymphstannng, oystisohe Erweiterang der 
praeformirten Lymphränine, fleckweise seeartige Ausbreitung der 
Lymphe im Bereich ganzer G-efiSssbezirke mit Markschwund und 
beginnender Gliawucherung, oder auch mehr diffuse Infiltrationen 
des Parenchyms mit lymphatischer Flüssigkeit (Erweiterung der 
Maschenräume der G-lia mit Entmarkung der NervenfaserUi 
filigranartig durchbrochenes Aussehen der Nervensubstänz) ; da- 
neben ausgebildete sderotiBohe Plaques, kemarm, in der Peripherie 
aber reich an Kernen, was auf ein Fortschreiten des Processes 
hindeutet. Diese Herde sind weniger dicht, sind aber grlTsstenteils 
ebenfalls aus faserigem Gewebe zusammengesetzt, die Axen- 
cylinder sind hier reichlich vorhanden; manche Bilder sprechen 
dafür, dass sich die Gliawucherung an eine Erweichung ange- 
schlossen hat, indem perivasculär gelegene Zerfallsherde inmitten 
der sderotischen Plaques angetroffen werden. — Gefässver- 
änderungen chronisch entzündlichen Charakters und Lymph- 
oirculationsstorungen stehen also im Vordergrund der Erschei- 
nung; derProcess, der im Rückenmark begonnen hat, im Gehirn 
in weniger weit Torgeschrittenen Stadien zur Beobachtung kommt, 
scheint mit Degeneration der nervösen Elemente, insbesondere 
der markhaltigen Substanzen einzusetzen, dann schliessen sich 
die Wucherungsvorgänge in der Glia an. Die Ursache der Mark- 
degeiieration ist in den Gefässveränderungen und den damit 
verbundenen Störungen der Ljmphoirculation zu suchen. 

Zweiter Fall: 

Z. J,, 19jähriges Mädchen, ins kgl. Juliusspital auf- 
genommen am 22. X. 1896. Patientin hatte in früher Jugend 
Masern; April 1896 Beginn der Erkrankung, im Anschluss 
an eine Erkältung, mit Sehstörungen; diese besserten sich; 
es stellte sich Zittern in den Gliedern, Unsicherheit und 
Schwächein den Beinen ein. Status praesens: ausgesprochen 
spastisch- ataktischer G-ang. Pupillenreaction normal. Ny- 
stagmus horizontalis und geringer Grad von Strabismus 
convergens. Patientin sieht alles verschleiert; keine Doppel- 
bilder. Patellarreflexe R>L verstärkt, ausgesprochener 
FusBclonus. Sensibilität, Lagewahrnehmung, Muskelsinn und 
Temperatursinn gut. Motorische Kraft der oberen und unteren 
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Extremitäten massig herabgesetzt; ausgesproclienes Inten- 
tionszittern der oberen Extremitäten ; dysarthriscbe Störungen 
ganz leichten Grades ; bisweilen Schwindel; ein Monat später 
wird leichte Parese des VI. und VII. Hirnnerven constatiert, 
Neuritis atrophica optica. Kopfzittern. Sehnenreflexe in 
klonische Krämpfe übergehend. Im Verlauf der Krankheit 
tritt ein kurzer epileptiformer Anfall anf, Störonges der 
Coordination, des Schmerz- und Temperatursuma werden 
manifest (23. XI. 96); die Ataxie der Beine nimmt zu, Re- 
tentio urinae, Fieber bis 38,2 o, Pnlsbescblennigung (24 XI.). 
Später (27.XI) folgen tonische Zusammenziehung der Beinmns- 
kulatur, klonische des VII. Nerven beiderseits; gleichmässiges, 
starkes Zittern aller Extremitäten, Herabsetzung des Be* 
wusstseins ; bald Retentio, bald Incontinentia urinae. Patientin 
bekommt weiterhin (3. XIL) brandblasenähnliche Abhebungen 
der Haut (Pemphigus), sie „lässt unter sich gehen"; Tem- 
peratur 39^. Kopfschmerzen; Schmerzen in Nacken und 
Extremitäten. Patellarreflexe (4. XII.) beiderseits aufgehoben. 
Decubitus. Schmerz- und Temperatursinn - Störung, Sensi- 
bilitätsstörung höchsten Grades, letztere nehmen immer mehr 
zu. Nun gesellen sich mit leichten Stickanfällen Vagus- 
störungen hinzu (23. XII.), beschleunigte, costale Atmung, 
Parese des linken XI. Nerven. Unter zunehmender Dyspnoe 
kommt sehlienslich Patientin unter Erscheinungen des Lungen- 
oedems am 26. XII. ad exitum. 

Klinische Diagnose: Sclerosis multiplex cerebrospinalis. 
(Sclerosis medullae praecipue subst. nigrae.) Pneumonia 
liypostat Pemphigus. Decubitus. 

Obduction: (Borst) dünnes Schädeldach, viel Diploe, 
massige Pachymeningitis hämorrhagica interna; blutige Suffns- 
sionen in der Araohnoidea; Pia über dem Occipitalpol verdickt 
und trüb. Gyri verbreitert, Salci verstrichen, Seitenventrikel weit. 

Rückenmark: Dura und Pia spinalis mehrfach mit- 
einander verwachsen. Im Halsraark fleckweise graue Degeneration 
im Bereich der weissen Substanz, kleine graurötliche Herde in 
den Vorderhörnern ; im oberen Brustmark starke. Erweichung der 
weissen Substanz und graurote Fleckung; ungefähr an der Grenze 
zwischen oberem und mittlerem ßrustmark ist der ganze Quer- 
schnitt von stark gefüllten Gefässen und massenhafter grauer^ 
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fleckweiser Degeneration eingenommen. In der Mitte des Brust- 
marks ein lundlich ovaler, circum scripter Herd, gelblich weiss, 
in den vorderen Partien der Hinterstränge gelegen; 2cm ab- 
wärts ist der ganze Querschnitt erweicht, graue und weisse 
Substanz flottieren im auffliessenden Wasser; im unteren Brust- 
mark ist die Rückenmarksubstanz in einen gelblichen Brei ver- 
wandelt. Auch im oberen und mittleren Lendenmark fleckweise 
graue Degeneration, besonders in den Seitensträngen. 

G-ehirn: im Markiager beiderseits, meist an der £inden- 
markgrenze gelegen, kleine, weiche, graurStliche, circumsoripte, 
rundlichovale Herde, in deren Mitte stets ein, stark mit Blut 
gefülltes GkfSss. Aehnliche Herde, sehr klein und in geringer 
Anzahl, in den Stammganglien, links auch in den lateralen Teilen 
der Capsula interna. In Pons und Medulla oblongata wieder 
zahlreiche ähnliche Plaques. 

Sonstiger Befund: Im Darm hämorrhagisch-folliculäre 
Entzündung. Frische parenchymatöse Nephritis. Cystitis puru- 
lenta. Pneumonia hypostatica. 

Mikroskopischer Befund: a) Gehirn: Ausserlialb 
der eigentlichen Herde sind die Gefässe allenthalben in ihren 
Wandungen von Zellen durchsetzt (meist mononucleäre Wander- 
zellen und gewuchprte Gefiissvvandzellen) , ganze Zellmäntel 
umgehen sie (AniLilluug der adventitiellen Lyniphräunie mit 
Leukoeyten); die perivascuUiren Räume sind häutig stark 
dilatiert und erfüllt mit FettkÜrnchenzellen , Schollen und 
Kluiupen von Myelinresten, roten und weissen Blutkörperchen, 
und feinkörnigen (Gerinnungs-)massen ; die' vorhin beschriebenen 
fleckigen Lichtungsbezirke um die Gefässe herum, die als ein 
Ausdrucdv der Lymphstauung aufgefasst wurden, linden sich auch 
in diesem Fall wieder; man findet häufig Blutaustritte in ihrem 
Bereich. Daneben trifft man auch auf richtige, kleinste peri- 
vasculäre Zerfallsherde mit Fettkörnchenzellen, scholligen und 
kugeligen Ueberresten der Myelinscheiden , roten und wei-sen 
Blutkörperchen; hier ist auch die Glia körnig zerfallen. Capilläre 
Blutungen finden sicli allenthall)en so reichlich, dass es auffallen 
muss; nicht selten ist eine zerrissene Capilläre anzutreÜ'en. Was 
die eigentlichen Herde betrifft, so finden sich auch mikroskopisch 
kleine, stets um Gefässe herumgelegeu ; die Endothelzellen dieser 
Gefässchen sind geschwellt, proliferirt; in allen Herden besteht 
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beträchtliche Hyperämie und grosser Zellreichtum (emigrirte 
Leukocyten, Vermehrung der Gliakerne). An grossen Längs- 
schnitten sieht man an den, von dem Mark zur Rinde aufsteigen- 
den Gefässen oft mehrere solche kleinste Herde hintereinander 
aufgereiht; auch wo es noch nicht zur Bildung circumscripter 
Herde gekommen ist. hat die Umgebung der zellreiehen, hyperämi- 
schen Gefässe in weiterem Umkreis eine Vermehrung der Kerne 
des gl lösen Stützgerüstes erfahren und ist von Wanderz eilen 
eingenommen. Die grösseren, makroskopisch sichtbaren Herde 
zeigen jedesmal im Centrum ein grosses, zellig intiltrirtes Gefäss ; 
während sie makroskopisch völlig circumscript erschienen, gehen 
sie bei mikroskopischer Betrachtung an der Peripherie durch 
eine Zone leichterer Alteration des Barenchyms (teilweises Er- 
haltensein der Markscheiden) ins Gesunde über. Der ganze 
Herd ist von strotzend gefüllten Gefässen eingenommen, deren 
Umgebung ebenfalls wieder von meist rundliehen Zellen durch- 
setzt ist. Die Glia zeigt sich in den Herden von faseriger 
Structiir und ist nicht gewuchert; die Axencylinder sind teilweise 
beträclitlich rareücirt, die Markscheiden grossenteils gänzlich zu 
Grunde gegangen. Einige Herde linden sich, in welchen die mark- 
haltigen Nervenfasern in ihrem Verlauf noi']i gut zu erkennen 
sind, die Markscheide ist nur schmäler, unregelmässig und färbt 
sich (nach Weif/ert oder P(d) nur schwach grau. Umgeben sind 
die grösseren Herde von lauter stark gefüllten Gefässen , in 
deren Peripherie sich überall die „Lichtungshöfe" finden. Die 
Gefässe der Pia sind in demselben Zustand, wie die der Hirn- 
substanz; diese entlialten wie jene nicht selten mit Derivaten 
des Blutfarbstoti'es beladene Leukocyten. 

In den Stammganglien, der Pons nnd Kednlla oblongata 
liegen die Verbältnisse ganz ähnlich; in der Pons sind die Herde 
besonders reiebUeh^ hier finden sich thrombosirte G-efSsse; ein- 
mal wurde in der Mitte eines grossen Herdes ein bedeutendes 
Gefäss total tbrombosirt gefanden. Da, wo im Bereich der 
Kerngebiete der Mednlla oblongata Ganglienzellen in die herd- 
förmige Entartung einbezogen sind, erscheinen sie in ge- 
schrumpftem Zustand, oder in Umwandlung zu homogenen, 
scholligen Gebilden. 

b) Im Rückenmark haben wir verschiedene Arten der 
herdförmigen und dilfusen Degeneration zu unterscheiden: 
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Einmal sind umschriebene, offenbar ältere, als eckt 
sclerotiscb zu bezeichnende vorbanden; die Glia ist hier ver- 
mehrt und von exquisit faseriger Struetur; die Herde sind zell- 
reich, Axencylinder sind spärlich im Gentram, reichlicher in der 
Peripherie erhalten. 

Zweitens finden sich jüngere circumscripte Herde, und 
zwar Erweicbnngsherde, in welchen das gliöse Stützgerüst teils 
körnig zerfallen, teils (Quellung) zu homogenen Massen verbreitert 
ist, teils die ganze Rückenmarksubstanz in lauter mächtig grosse 
Pettkömchenzellen, bezw. mit Markresten beladene, runde Zell- 
körper zerfallen ist; die Axencylinder sind liier ebenfalls zu 
Orund gegangen; die Geiasse weit, von Leukocyten (raono- 
nncleären Formen) umgeben und mit Blut strotzend gefüllt. In 
einzelnen solchen Herden finden sich weniger Fettkörnchenzellen, 
und das sind solche, die sich auf dem Uebergang zu den zuerst 
geschilderten befinden. 

Drittens trifft man anf richtige nekrotische, ebenfalls! 
ziemlich umschriebene Herde, in denen keine Kernfärbung 
mehr vorhanden ist; auch die Gefässe sind, obwohl noch gut 
erkennbar, in ihren Wandungen zu kernlosen, mehr homo- 
genen Strängen aufgequollen. Das ganze Gewebe ist also wie 
in situ abgestorben, und löst sich da und dort bereits auf; da 
gelegentlich Thromben in (refässen nachweisbar sind, stehe ich 
nicht an, diese Herde als ischämisch nekrotische zu betrachten. 

Weiterhin kommen mehr diffus ausgebreitete Degene- 
rationen vor: und zwar sowohl solche, in welchen das deutlich 
faserige, netzartig angeordnete Grliagerüst eine beträchtliche 
Massenznnahme, bezw. Verbreiterung erfahren hat, als auch diffuse 
„Zerklüftungsbezirke" der Rücken marksubstanz, innerhalb wel- 
cher die letztere wie macerirt erscheint: die Glia ist teils ge- 
quollen, teils körnig zerfallen, reichlich Körnchenzellen finden 
sich, die Axencylinder sied oft noch reichlich zu sehen, aber 
gequollen, in Körner oder Körnehenreihen aufgelöst, oder in 
zusammengewundene Bruchstücke zerlegt. 

Nicht nur die weisse, sondern häufig auch die graue Sub- 
stanz ist von den geschilderten Processen ergriffen, die Ganglien- 
zellen sind dabei teils in homogene, kernlose Scheiben verwandelt, 
teils in blasse, kernlose Gebilde von gleichmassig feinster Kör- 
nung, teils sind sie einfach geschrumpft, atrophisch oder zu 
üäufchen gelblich braunen Pigments entartet. 
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Was die specielle Localisation der Processe im Rückenmark 
betrifft, so soll nur das Hauptsächlichste erwähnt werden: Stellea 
stärkster Entartung finden sich einmal im Bereich der Halsan- 
schwellung: (fast totale Degeneration der Hintersträngp. starke 
Entartung beider Seitenstränge, Vordcrsträuge nur diflus scle- 
rotisch) , und dann im unteren Brustmark: (graue Substanz, 
reichlich in die Degeneration einbezogen, im Querschnitt sind 
von der weissen Substanz nur noch in den iSeitensträngen Reste 
markhaltiger Faserzüge zu sehen). An der Grenze gegen das 
Lendenmark bildet die Degeneration eine Kreuzfigur: bilateral 
symmetrische Entartung eines grossen Teiles der Seitenstränge, 
Vorder- und Hiuterstränge, entsprechend ihrem medialen Anteil, 
bilateral symmetrisch entartet. Die Mitte des Kreuzes bildet 
die, um den Centralkaual herum etablierte Degeneration der 
grauen Substanz. 

Von den Stellen stärkster Degeneration finden sich secundäre 
Degenerationen in den entsprechenden Strangsystemen ; freilich sind 
in demVerlauf der secundär degenerirten Stränge auf verschiedenen 
Höhen desRücjjenniarks wieder disseminirte, fleckweise, ältere und 
frische Herde eingeschaltet ; es wird dadurch das Verfolgen der 
secundären Degeneration sehr erschwert, weil letztere durch die 
multiple Entartung in verscliiedenen Höhen vers(;liieden beein- 
flusst wird: an den austretenden Nervenwurzeln kann man die 
secundären Degenerationen weiter verfolgen: teils sind die 
spinalen Nervenbündel beträchtlich, besonders in Bezug auf ihre 
Markbestandteile, rareficirt und das Zwiscliengewebc verdichtet, 
zeilreich, teils trifft man auf einen ganz frischen Zerfall der 
Nervenfasern in ihnen. 

Was den Zustand der Gefässe im Rückenmark betrifft, so 
sind sie alle äusserst zellreich in ihren Wandungen ; in den 
älteren Herden zeigen sie bedeutende Vermehrung der Gefäss- 
wandzellen und sind etwas verdickt, in den jüngeren herrscht 
die Zellform der einkernigen Leukocyten vor; hier sind auch die 
Gefässe immer strotzend mit Blut gefüllt; Blutaustritte finden 
sich häufig. Die Gefässe um den Centralkanal haben stark, fast 
cystisch dilatirte Lymphscheiden bis hinab zu den Herden im 
unteren Brustmark, die die graue Substanz und die Gegend 
um den Centralkanal in Mitleidenschaft ziehen; hier sind sie 
verödet. Die Pia ist verdickt, besonders im unteren Brustteil, 
ihre Gefässe im ähnlichen Zustand, wie die des Rückenmarks. 
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Fassen wir zusammen, so finden wir bei diesem im Verlauf 
von 9 ]\[t)naten tödlich verlaufenen Fall im Grosshirn, Stamm- 
ganglien, Pons und Medulla oblongata im allgemeinen wenig aas- 
gebreitete frische Processe, und zwar allmälige Uebergänge- 
von Herden, in denen neben Hyperämie und zelliger Infiltration 
der G-efässwände nur ein bedeutenderer Zellreichtum des, die ^ 
Gefiisse umgebenden Nervenparenchyms nachzuweisen war, bis 
zu circumscripten, mikroskopisch kleinen, perivasculär gelegenen 
Entzündungsherden der Hirnsubstanz mit Markschwund, schliess'^ 
lieb zu den grösseren, makroskopisch sichtbaren, hyperämischeni. 
zellendurchsetzten Plaques mit Degeneration der Nervenfasern, 
Immer bilden Blutgefässe das Gentrum des sich abspielenden 
Processes. Die vorhandene vermehrte Transsudation gibt sich 
auch wieder durch das Auftreten der beschriebenen j,Lichtung8- 
bezirke*' der Nervenfasern zu erkennen. 

Demgegenüber ist das Rückenmark viel schwerer und offen- 
bar auch älter erkrankt; die bedeutenden QefSssverän der ungen 
stehen auch hier wieder im Vordergrund, aber es finden sich neb^ 
Herden, die wegen des mächtig verbreiterten, dichte Fasermassen 
bildenden GliagerUstes zweifellos als richtige sclerotische 
Degenerationsbezirke anzusehen sind, and in welchen die zell- 
reichen Gefäss wände bereits eine mässige Verdickung erfahren 
haben, auch frische, acute Processe, circumscripte Erweichungs- 
herde mit Auflösung der ganzen weissen Substanz ohne jeglichen 
Rückstand inFettkörnchenzellen, Zerfall derGlia, der Markscheidenr 
und Axencylinder, ferner Thrombosen der Gefässe und dadurch 
verursachte, ischämisch-nekrotische Herde, in denen auch noch 
die Gefässe selbst zu Grunde gehen; schliesslich wie, durch starke 
Flüssigkeitsansammlungen macerirte Degenerationsbezirke. Ver- 
gessen darf nicht werden, dass auch Uebergangsformen vor- 
kommen, dass es Herde 2;ibt, deren gliöses Stützwerk bereits 
beträchtlich verbreitert, gewuchert ist, die aber noch in wech- 
selnder Menge Kürnchenzellen enthalten. In der Pia des Rücken- 
marks tritft man ebenfalls auf Gefässveränderungen, die Pia 
ist durch chronische Entzündung verdickt. Die herrschende 
Lymphstauung zeigt sich besonders an den erweiterten Lyniph- 
räumen der Gefässe neben dem Centralkanal ; vom unteren 
Brustmark an sind diese Lymphräume durch sclerotische Pro- 
cesse verödet. Durch Zusammenhalten der Daten der Kranken- 
geschichte mit dem geschilderteu Befund, kommen wir zu der 
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Vorstellung, dass ein, sich vielleicht zuerst schleichend ent- 
wickelnder EntzünduDgsprocess in der Pia zu Verdickungen und 
Verwachsungen, in der Rückenmarksubstanz zur fleckweisen 
sclerotischen Entartung geführt hat. Weiterhin sind acute Nach- 
schübe erfolgt, deren schwere Bedeutung an der Anwesenheit 
nicht nur frischer Entzündungsherde, sondern förmlicher totaler 
Zerfall- und Erweichungsbezirke erkannt wurde ; diese Nach- 
schübe zogen auch Pons und Medulla und Grosshirn mit den 
ersten Attaquen in ihren Bereich. Der Befund von Uebergängen 
frischerer Entzündungsherde in beginnende sclerotische Verdicht- 
ung spricht dafür, dass eine disseminirte acute oder subacute 
Myelitis in die multiple sclerotische Degeneration übergehen 
kann, d. h. dass es Formen der multiplen Sclerose gibt, die auf 
dem Boden einer Myelitis acuta disseminata sich entwickelt haben. 
Das öfter beobachtete, acute Auftreten der multiplen Sclerose, 
die apoplectiformen Anfälle, die zeitweiligen Remissionen und 
jBesserungen, ebenso wie die plötzlichen Verschlimmerungen des 
Leidens, wie sie so häufig im klinischen Bild hervortreten, 
sprechen für eine solche Auffassung von vorneherein; weiterhin 
haben sich in neuerer Zeit die Angaben gemehrt, die von der 
Entwicklung der multiplen Sclerose auf dem Boden einer In- 
fectionskrankheit berichten; eine grosse Anzahl solcher Fälle 
war auch schon klinisch durch einen raschen Verlauf ausgezeich- 
net und trat mehr unter dem klinischen Bild einer acuten 
Myelitis auf. Leyäen hat experimentell den Nachweis angestrebt, 
dass die Myelitis acuta in Sclerosis multiplex übergehen kann, 
er meint, dass es besonders diejenigen Formen der Myelitis acuta 
seien, die nicht zum Zerfall und zur Erweichung kommen ; auch 
WtstpJtal äusserte sich dahin, dass die „Körnchenzellenmyelitis'* 
das frühere Stadium der grauen Degeneration darstelle; Gold- 
scheider lässt die multiple Sclerose aus einer acuten Entzündung 
hervorgehen und zieht Vergleiche zwischen ihr und der acuten 
Polioniyplitis. Ferner gibt Oppenheim die Mögliclikeit der in 
Rede stehenden Verhältnisse zu, und Zicjler stellt eine eigene 
Form der multiplen Sclerose auf (sog. secundäre Sclerose), die 
sich dadurch auszeichnet, dass sie sich aus einer acuten Myelitis 
entwickelt. Der hier von uns beschriebene Fall ist, wie uns 
scheint, geeignet, den Anschauungen jener Autoren eine Stütze 
zu bieten, die den primär entzündlichen Charakter des in 
der multiplen Sclerose sich abspielenden Prozesses verteidigen^ 
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bezvv. die acute Myelitis als ein Vorstadium der multiplen Sclerose 
ansehen. Secundäre Degenerationen waren, wie erwähnt, auch 
in diesem Falle voriiaiiden. was ja nach den hochgradigen und 
umfangreichen Degenerationen im Rückenmark, denen vielfach 
auch die Axencylinder anheimgefallen waren, nicht wunderlich 
erscheint. Was das Aussehen der secundär degenerirten Bezirke 
gegenüber den eigentlichen Herden betrifft, so sind es die, weiter 
oben als diffus scierotisch, bezw. als diffus zerklüftet bezeich- 
neten Herde, in welchen die secundäre Degeneration manifest ist. 

Neben der hochgradigen Blutgefässalteration trat auch in. 
diesem Fall die Störung der Lymphcirculation wieder deutlich 
hervor, teils in der fast cystisch zu nennenden Dilatation der 
Lymphräume um die paracentralen Gefässe im Rückenmark, 
teils durch die Anwesenheit von perivasculären Herden, in 
denen durch die gesteigerte Transsndation das Gliafaserwerk. 
auseinandergedrängt und die Nervenfasern entmarkt waren. 

Dritter Fall: 

Johann M., 26 Jahre alt, wurde am 30. XI. 1895 
in die medizinische Klinik des kgl. Juliusspitals Würzburg 
aufgenommen. Anamnestisch ist hervorzuheben, dass der 
Patient vor 4 Jahren einen Anfall von halbstündiger Dauer 
gehabt hat und seit dieser Zeit an fortwährendem, starken 
Zittern der Arme und Beine leidet; vor 2 Jahren trat 
wieder anfallsweise Unwohlsein auf, seit jener Zeit hat- 
Patient nicht mehr recht sprechen können. Ein ärztliches 
Zeugnis besagt, dass der Patient von seinem 20. Jahre an 
krank sei. Sprachstörungen, intermittirendes Mnskelaittem,. 
Sehwindel bis zu Ohnmachtsanfällen, Unsicherheit des Cranges 
und geringe Sensibilitätsstörungen hätten sich eingestellt. ' 

Stat. praesens: Deutliches Intentionszittern bei jeglicher 
üewegung an Händen und Füssen ; Zittern der Zunge beim 
Herausstrecken; Tastenijiiindung erhalten; Prüfung der 
Sensibilität bei dem gänzlich apathischen Individuum nicht 
möglich. Keine Lähmungen, keine Spasmen, keine ataktischen 
F^rscheinungen, motorische Kraft gut. Sprache scandirend ; 
einzelne Buchstaben werden nur mit Mühe ausgesprochen. 
Patellarrefiexe beiderseits deutlieh herabgesetzt; ebenso Cre- 
masterreflex; die übrigen üeliexe sind erhalten. Kein Ny- 
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stagmus; trage Pnpilleiireaction ; Incontinentia urinae et alvi. 
Ophthalmoskopisch: beginnende Sclerose des Opticus. Bei 
einer späteren Untersuchung werden auch im Grebiete der 
oberen und unteren Facialiszweige Zittern bei Bewegungen 
constatirt , ferner mit Sicherheit Sensibilitätsstörungen. 
Andeutungen von Fussklonus; Gang leicht stampfend breit- 
spurig; mit geschlossenen Füssen kann Pat. nicht stehen. 
Hochgradige Anarthrie. Der Zustand bleibt lange Zeit der- 
selbe ; das psychische Verhalten wird gegen Mai 1896 immer 
mehr geatört ; Pat. gibt keine Antwort mehr und jammert 
leise vor sich hin. PatellarreÜex rechts sogar etwas ge- 
steigert, links herabgesetzt. Ophthalmoskopisch : Atrophie 
des Sehnerven L < R. Keine Entartungsreaction. Ende 
1896 hohes Fieber; Pnpillenraction links sehr schlecht, 
das rechte Auge kann nur mit Mülie geöifnet werden, 
linke obere und untere Extremität wird nicht bewegt, sinkt 
schlafip herab nach dem Aufheben. Tracheairasseln, Bron- 
chialathmeu, Exitus letalis 14.XII/96. 

Kl in. Diagnose: Sclerosis cerebrospinalis multi- 
plex. Pneumonia catarrhalis, praecipue dextra. 

Obdnction:(v. Bindfleiseh) : TJnterlialb der Halsansohwell- 
HDg ein subaraohnoidales Ezsadat von grosserer Ausdehnung, 
TOn hier aus abwärts Trübung der pia mater, Hyperfimie und 
weissliche Verdickung. Graue fleckung, hauptsächlich in den 
•Seitensträngen, im Bereich des Hals- und Brustmarks; an der 
unteren Qrenze des Kückenteiles Vorquellen der Substanz des 
Bückenmarks, und überall fein verteilte graue Sprenkelung. 
Mitte der Lendenanschwellung alle Stränge in kleinen Fleckchen 
■diflüs grau gefärbt. Nerven der cauda equina sehr weich, stellen- 
weise grau gefärbt. Weisse Substanz des Kleinhirns etwas 
grau verfärbt; graue Streifen im Pedunculus; die Olive erscheint 
weiss. 

Schädeldach sehr dick und schwer; Diploe sehr dicht. 
Beträchtliches Oedem der weichen Hirnhäute ; gyri, besonders im 
Bereich der Stimwindungen schmal. Knochen an der Schädel- 
basis ebenfalls verdickt. Am Sehnerven graue Verfärbung. 

Weisse Substanz des Gehirns zeigt im allgemeinen keine 
4tufEälligen Veränderungen auf den Querachnitten. Im Gentrum 
Vieussenii leichte graue Marmorirung : je nach der Schnittftthr- 
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ung aucli graue Längsstreifiing. Beide thalami optici uneben 
an der Oberfläche, zierlich grau marmorirt. Perlgraue Streif- 
iing und Fleckung im Bereich der Querschnitte durch die thalami 
optici ; die grauen Stellen zeigen oft in der Mitte den Quer- 
oder Längsschnitt von Gefässciien. Oberwurm derb, uneben; 
Ependym des IV. Ventrikels sehr dick, wie mit Tliauperlen 
besät. Im Querschnitt des Pous graue Feiderung. 

Sonstiger Befund: Unterlappen hypostatisch pneumo- 
nisch, Lungenüdem; braune Atrophie des Herzmuskels; ältere 
Endoearditis verrucosa aortae. 

Mikroskopischer Befund: G-rosshirn: Gefässe 
der Mark- und llindensubstanz durchweg stark mit Blut gefüllt, 
ihre Wandungen sehr zellreich (Vermehrung der Gefässwand- 
zellen, Erfüllung der adventitiellen Lymphräume mit Kund- 
zellen); da und dort eine stärkere Durchsetzung der nächsten 
Umgebung der Gefässe mit rundlichen Zellen. Weiterhin 
finden sich kleinste, mikroskopische Blutungen, so zwar, dass 
um kleine Gefässe herum eine diffuse Infiltration des nervösen 
Parenchyms mit roten Blutkörperchen statthat; dabei fehlt an 
solchen Stellen die Markscheidenfärbung ; manchmal ist direkt 
der mikroskopische Nachweis einer Gefaaszerreissung zu er- 
bringen. In solchen hämorrhagischen Herden, die eine 
wechselnde Ausdehnung besitzen, finden sich manchmal auch 
Zellen, teilweise von bedeutender GrSsse, die sich mit Blut- 
pigment beladen haben. Die GefSsse sind teilweise auch hyalin 
degenerirt. An einzelnen Stellen findet sich in der Rinde (auch 
Aindenmarkgrenze) ein filigranartig durchbrochenes Aassehen 
des Parenchyms infolge mächtiger Erweiterung der perivasoulären 
und periganglionären Lymphräume eines ganzen Bezirkes; auch 
auf kleine perivasculäre Cystchen trifft man da und dort. 

Diejenigen Stellen, die schon makroskopisch durch eine 
feine graue Fleckung aufgefallen waren, zeigen nun eine oft 
sehr weitverbreitete, sagen wir, etwa auf das Gebiet einer ganzen 
Gefässverzweigung ausgedehnte Entartung in der Weise, dass 
sieh, wie in dem zuerst beschriebenen Fall nm die Gefässe 
circumscripte Herde fanden, innerhalb deren das Grliafaserwerk 
deutlich fibrillär, wie auseinanderpräparirt erschien , die Glia- 
zellen leicht vergrÖssert, wie hydropisch gequollen aussahen, 
und die Markscheiden zu Grunde gegangen waren; die Axen- 
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cylinder sind dabei grossenteils erhalten, allerlei IMarkreste 
finden sich. Durch das netzartig angeordnete Faserwerk der 
Glia werden rundliche Räume abgegrenzt, die ganz leer er- 
scheinen, und die vielleicht für erweiterte perigliöse Käume 
(wenn es wirklich solche gibt) angesehen werden können, die 
man aber doch wohl besser als dilatirte Räume der zu Grunde 
gegangenen Nervenfasern anspricht. Die so beschaffenen, fleck- 
weis zerstreuten Degenerationsherde gleichen in ihrem Aussehen 
ganz jenen, im ersten Fall beschrieben „Lichtungsbezirken ^, sie 
sind immer perivasculär entwickelt (die zugehörigen Gefäaa- 
cben sind nicht selten hyalin entartet); ihr Zustandekommen 
suche ich wiederum in einer vermehrten Transsudation bexw. 
. Stauung Ton Lymphfiüssigkeit. 

In den Hemisphären des Kleinhirns sind die Ver- 
hältnisse ähnlich ; die Lichtungsbezirke der Nervensubstanz sind 
hier spärlicher. Dagegen finden sich in den Stammganglien 
sehr schwere Veränderungen: 

Die G-etlsswSnde sind hier besonders zellreich, durch starke 
AnfÜUung der adventitiellen Bäume mit Bundzellen, erscheinen 
die G-efEsse von breiten, dichten Ziellmänteln umgeben. Dabei 
besteht kräftige Füllung der Blutgefässe, es finden sich kleinere 
und grössere Hamorrhagieen, die einzelnen Schichten der GefSss- 
wfinde sind stellenweise von BlutkSrperchenmassen auseinander- 
gedrängt, das Parenohym um die 0e£ll8se in grösserer oder 
geringerer Ausdehnung von roten Blutkörperchen di^his durch- 
setzt ; hier sind die markhaltigen Bestandteile der Kervenfasem 
zu Grunde gegangen. Daneben finden sich aber auch richtige 
Brweichungsherde mit Kömchenzellen, Markschwund, aufgerollten 
Bruchstücken der Axencylinder, Myelinschollen, roten und 
weissen Blutkörperchen — alles in . einer feinkörnigen Grund- 
masse f kömig degenerirte Glia) verteilt. Die Umgebung solcher 
perivasculär gelegenen, kleinen Erweichungsherde zeigt dichtere 
Fügung des gliösen Faserwerkes. 

In Pons und Medulla oblongata ähnliche Prozesse, 
nur in geringerer Intensität. 

(Schlnss folgt.) 
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Rückenmark: Die Pia ist im Verlauf des ganzen 
Rückenmarks, besonders aber im dorsalen Anteil, stark verdickt, 
stellenweise zeigt sie beträchtliche zellige Infiltration ; ihre G-e- 
fiisse weisen teils eine bedeutende Vermehrung der Grefässwand- 
Zellen auf, teils sind sie von Kundzellen umgeben. Richtige, 
solerotische Herde finden sich in circumscripten Be-- 
zirken nicht ; dagegen zeigen die Pyramiden-Seitenstränge beider- 
seits yon oben bis unten in wechselnder Stärke eine diffuse 
solerotische Entartung, indem das Gliastützgerfist verbreitert, die 
markhaltigen Nervenfasern rarefioirt sind; solche diffuse Scleroae 
tritt hie und da auch in den medial von den Hinterhömem ge- 
legenen Partien der BourdaeVaehen Stränge auf, im Rfiokenteile 
sind auch die (rolTsohen Stränge nicht ganz frei davon. Da- 
neben tritt eine wechselnd ausgebreitete Randdegeneration hervor, 
im Anschluss an die chronisch entzündlichen Vorgänge in der 
Pia. Die hinteren Rückenmarkswurzeln sind, besonders an der 
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Stelle ihres Eintritts in das Rückenmark, wo sie schon normaler 
Weise eine erhebliche Einschnürung erfahren , oft in dichte 
Biudegewebsniassen der verdickten Pia eingepackt. Die vorderen 
und hinteren, austretenden spinalen Nerven zeigen einen stellen- 
weise ganz beträchtlichen Schwund an niarkhaltigen Nerven- 
fasern mit Verbreiterung des Stützgerüstes. Die Gefässe um 
den Centralkanal sind im Hals- und Brustmark verdickt, ver- 
engt, teilweise gänzlich verödet, ihre perivasculären Scheiden 
verwachsen. Gegen das Lendenmark sind sie weniger veriindert ; 
hier sind ihre lymphathischen Scheiden bedeutend erweitert; um 
sämtliche Gefässe des Lendenniarks ist dies letztere der Fall, 
so dass ein filigranartig durchbrochenes Aussehen des Quer- 
schnittes entsteht, zumal auch die Maschen der Glia erweitert 
sind ; die Nervenfasern sind dabei zur Seite gedrangt und teil- 
weise ihres Markes entbiÖsst (Oedem, Lymphstauung). Audi im 
Brust- und Halsmark tritf't man auf Gelasse mit erweiterten 
Lymphräumen, sowie auf solche, in deren Umgebung in mehr 
umschriebener Weise eine Erweiterung der Gliamascheu 
und Markschwund statt hat. 

Die Ganglienzellen im Halsmark und Brustmark sind in 
den Vorderhörnern entschieden vermindert, atrophisch, völlig 
geschrumpfte Exemplare finden sich. Kleinste Blutaustritte 
werden nicht nur in der Marksubstanz, wo sie öfter von kleinen 
„ Lichtungshöfen umgeben sind, sondern auch in der grauen 
Masse (Vorderhömer) constatiert. 

Ueberblicken wir die mitgeteilten Befunde, so ist in der 
That zuzugeben, dass ein, von dem gewöhnlichen Verhalten bei 
multipler Sderose vielfach abweichendes Bild vorliegt. Nirgends 
war etwas von grösseren circamscripten Plaques, weder makro- 
skopisch noch mikroskopisch zu erkennen; bei der Betrachtung 
mit blossem Auge trat nur eine, besonders im Hirn und den Stamm- 
ganglien deutlich an Gefässe sich anschliessende, graue feine 
Fleckung und Streifung hervor. Dementsprechend fanden sich 
uiQSchriebene Verdichtungen der Glia nirgends. Im Vorder- 
gründe stehen vor allem die chronisch entzündlichen Veränder- 
ungen der weichen Häute des Rückenmarks; dann die Alteration 
des Gefassystems, die wir gleichfalls als chronisch - entzündlicher 
Natur bezeichnen dürfen. Mit den meningitischen Processen 
stehen wahrscheinlich sowohl die Banddegenerationen, als die 
diffusen Sderosen im Bückenmark im Zusammenhang; auch 



Digitized by Google 



1f*Bortt: Zorpafh. Amt, o. Pathog. d. maltipl. Solerose d. GentnlnerTeneyetems. 99 

die Entartungen der austretendan Wurzeln sind teilweise auf 
sie zu beziehen. GefassyeriiiLderangen und chronisch meningi- 
tische VorgSsge spielen aber auch eine Bolle bei dem Zustande- 
kommen, nicht nur der Erweiterung der perivasculären Lympli- 
räume, sondern auch jener, um die Gefässe etablierter „Licht- 
ungshöfe" mit Markschwand: es sind die wichtigen Abflussräume 
der Lymphe (epispinaler, arachnoidaler Raum, Lymph räume 
am die G-efasse neben dem Centralkanal) , grösstenteils ver- 
wachsen, verödet. Für die aus den veränderten Gefässen 
in vermehrter Weise austretende Flüssigkeit ist daher die Not- 
wendigkeit gegeben, sich im nervösen Parenchym in der Umge- 
bung der Gefasse auszubreiten ; die MaschenrSnme der Glia er- 
weitern sich, die markbaitigen Fasern verlieren ihre Markmäntel. 
Bemerkenswert ist die ausgesprochene Atrophie der Vorderhorn- 
ganglienzellen im Verein mit der diffusen Sclerose der Pyramiden- 
seitenstränge ^ es wird so ein, der Lateralsolerose ähnliches 
Bild erzengt. Die Grefassverftnderungen und das Moment der 
Lymphstauiing bilden auch die Grandlage für die kleinen 
LichtangsbeziriEe der markhaltigen Nervenfasern im Vorder^, 
Mittel- and Hinterhirn; hier kommen auch noch Blatangen 
und kleine Erweichungen (Stammganglien) hinza; offenbar 
sind die pathologischen Vorgänge aasserhalb des Rückenmarks 
jüngeren Datums; za Sderosen ist es dort gar nirgends ge- 
kommen. Der Krankheitsverlaof erstreckte sich aof ungefähr 
.sechs Jahre. 

Vierter Fall: 

Aus der Krankengeschichte hebe ich hervor, dass 
der 38jährige Patient, H. A, weder von überstandenen 
acuten Infectionskrankheiten, noch von sonstigen schwereren 
Leiden zu berichten weiss. Jahrelang reichlicher Biergenoss 
and zahlreiche Erkältungen werden angeführt. Das Leiden, 
wegen dessen er in die Behandlang der medizinischen Poli- 
klinik sich begab I datirt schon seit längerer Zeit; am 
23. Xn. 1800 wird eine Ataxie der onteren Extremitäten 
and Steigerang der Patellarreflexe, Fehlen des Cremaster- 
reflexes, Geschlechtsschwäche and Blasenstörang constatirt. 
Die Sehnerven sind beide blass; 23. L 91 wird beginnende 
Sclerose derselben diagnostizirt. Am 14. IIL 92, bei der 
Aufnahme ins städtische Erankenhaas, war der Gang vor- 
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wiegend si)asti>cb - paretisch, Intentionszittern bestand noch 
nicht, begann erst ca. Jahr spater; die Sehnenreflexe 
waren erhöht, die Pupillenreaction träge, die Sehschärfe 
herabgesetzt (Atrophie der Optici), es bestand häufiger Ilrin- 
drang, 2 — 3 Jahre lang noch ohne Harnträuteln. Stuhl 
willkürlich trag, Sprache in Ordnung. Ungefähr ab lSd'6 
traten Lach- und Weinkrämpfe mit zunehmender Geistes- 
schwäche und Gemütsverstimmung ein. Die Symptome 
steigerten sich allmählig; von 1895 an trat völlige Unfähig- 
keit zu gehen ein. Im Jahre 1896 ergab eine genaue Unter- 
suchung folgenden Status: Starkes Intentionszittern der 
oberen Extremitäten, untere Extremitäten paretisch ; geringe 
Sensibilitätsstörungen; Sehnenreflexe gesteigert. Nystagmus 
horizontal is ; hochgradige concentrische Einschränkung des 
Gesichtsfeldes ; Sehschärfe hochgradig alterirt (Sclerose der 
Sehnerven)« Sprache aoandirendi beim Sprechen zitternde Be- 
wegungen in den Lippen, Denkvermögen verlangsamt, Geistes- 
schwäche, flamtrfiufeln (Cystitis). Der Tod erfolgte unter 
Ausbildung umfangreicher Decubitalulcerationen im f ebmar 
1897 unter den Erscheinungen der hypostatischen Pneumonie. 
Obduction (Borst): Gehirn: Bedeutendes Oedem der 
Araehnoidea. Trübung und Verdickung der weichen Hirnhaut. 
Seitenventrikel erweitert und mit reichlicher, klarer Flüssigkeit 
gefüllt. Ependym der Ventrikel verdickt und in zierlichen 
Granulationen gewuchert. Unter dem Ependym der Seiten- 
ventrikel mächtige, derbe scierotische Herde von rauchgrauer 
iFarh^ nnregelmässig begrenzt, mit zackigen Ausläufern in die 
Umgebung ausstrahlend ; besonders ist die Umgebung des Hinter- 
nnd Unterhorns umfänglich scierosirt. Im Centrum Vieussenii 
ebenfalls grosse graue, eingesunkene Herde mit bedeutender Consi- 
stenzvermehmng, meist langgestreckt und nndeutlioh begrenzt. 
An der Bindenmarkgrenze kleinere, mehr rundliche oder ovale, 
deutlich umschrieben^, leicht graue Herdchen, die im Niveau der 
umgebenden Himsubstanz liegen und dieselbe Gonsistenz wie 
diese aufweisen. Solche Herdchen finden sich auch reichlich in 
Pons und Medulla oblongata. Die Dura mater spinalis mit der 
Pia vielfach verwachsen, desgleichen die allenthalben verdickte 
Pia mit dem Bfickenmark adhfirent ist. Das Rückenmark stellt 
einen dünnen Strang dar, dessen Gonsistenz in verschiedenen 
Höhen wechselnd, im allgemeinen aber eine derbe ist. Auf Quer> 
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sclinitten finden sich graue Plaques in allen StxSngen, besonders 
in den Seiten- und Hinter- (GolTselien) Strängen ; im unteren 
Rückenteil ist auoh die graue Substanz reichlich beteiligt. Was 
von weisser Substanz nicht in den Bereich der sderotischen 
Entartung hineinbezogen ist, zeigt ebenfalls nicht mehr das reine 
Weiss des normalen Harkest sondern ist fein grau gesprenkelt, 
und dabei entweder von guter Consistenz oder leicht erweicht, 
über die Schnittfläche vorquellend. 

Sonst fand sich Emphysem und Hypostasis, hypostatische 
Pneumonie links, chronische Cystitis und eine allgemeine 
Argyrosis, die in der Haut, den Nieren und der Intima der 
Arterien besonders stark zum Ausdruck kam. 

Mikroskopischer Befund: Rückenmark: Die 
stärkste sclerotische Entartung findet sich an der Grenze 
des Rückenteils gegen das Lendenmark. Hier sind wiederum 
fast ilrei Viertel des Querschnittes degenerirt. und zwar wie- 
der in Kreuzforin, indem von der starken Sclerose um den 
Centralkanal die Gliawucherung nach 4 Seiten ausstrahlt: 
nach den medialen Teilen der Vorderstränge, diffus auf die 
lateralen Teile der Vorderstränge (Vorderstranggrundbündel) 
übergreifend; nach den Vorder- und Seitenhörnern, sowie auf die 
Seitenstränge beiderseits, die fast total entartet sind; und nach 
den Hintersträngen ((roZ/'schen Strängen) mit ausgebreiteter, mehr 
diffuser Entartung der BoiirdacJi' sehen Stränge. Abwärts von 
dieser Stelle stärkster Querschnittsdegeneration findet sich diffuse 
und flfckweise Sclerose in Vorder- und Hintersträngen, sowie 
ausgebreitete diffuse Sclerose in den Seitensträngen, im untersten 
Lendeumark auch wieder fleckweise Entartung in den letz- 
teren. Neben den diffus sderotischen Prozessen tritt in allen 
Strängen, un regelmässig zwischen die diffusen und herdförmigen 
sderotischen Bezirke eingestreut, ein „aräolirter" Zustand der 
Rückenmarksubstanz hervor, indem die Maschenräume der Griia 
oft beträchtlich dilatirt, mit geschwollenen Markmänteln, Myelin- 
klumpen erfüllt, oder auch ganz leer erscheinen, während die 
Axencylinder meist erhalten sind: ich fasse diese aräolirten 
diffusen Bezirke als Gegenden auf, in denen einerseits infolge 
secundärer Degeneration Nervenfasern zugrunde gegangen sind, 
während durch starke Flüssigkeitsdurchtränkung die leeren Glia- 
naaschen auseinandergedrängt werden , andererseits durch die 
Lymphstauung immer wieder von neuem eine Entmarkung der 
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Nervenfasern statt hat. Es ist mikroskopisoh durch deD Befund 
sahlfeicher Uebergangsbilder der nnzweifelhafte Nachweis zu 
erbringen, dass diese ^^aräolirten^ Bezirke allmählich unter znr 
nehmender Verdichtang der G-lia in Sclerose fibergehen. 

Nach aufwärts, von der vorerwähnten Stelle stärkster Ent- 
artung, sind die Hinterstränge, (und zwar deren mediale Partien 
von totaler, die lateralen- Teile von mehr difPüser) Sclerose ein- 
genommen, was sich bis hinauf zur Mednlla oblongata verfolgen 
läset; aber auch die Seitenstrangbahnen sind aräolirt oder diffus * 
sderotisch degenerirt bis zur MeduUa oblongata ; daneben sind in 
wechselnder Ausdehnung in den verschiedenen Höhen des Brost- 
und Halsmarks circumscripte GHiosen dichtester Fügung in die 
difhisen Entartungsbezirke eingestreut; im Halsmark sind auch 
die Vorderstränge nicht von diffuser und fieckweiser Entartung 
verschont. Die graue Substanz ist insbesondere von den Seiten- 
strängen aus in verschieden starker Ausdehnung an dem sdero- 
tischen Prozess beteiligt. Die Ganglienzellen sind dann ge- 
schrumpft, atrophisch. In der Hedulla oblongata finden sich 
Sclerosen in den zarten, den keilfSrmigen Strängen und im 
Corpus restiforme, besonders auch in den Oliven. Die Gefässe in 
den sderotischen Herden sind verdickt, auch hyalin entartet; 
je dichter die Gliose, desto gefässärmer ist der betreffende Herd ; 
nicht selten trifft man in der Mitte grösserer sclerotischer Herde 
auch auf ein grösseres, verdicktes und verengtes Gefäss; die 
Verdickung der Gefasse ist nicht durch einen Zellreichtum ihrer 
"Wände bedingt, sondern dnrcli fibröse Entartung der letzteren. 
Die Abhängigkeit der Gliawucherung von den Gefässbezirken 
zeigt sich besonders deutlich an kleinen, keilförmigen Sclerosen, 
die an der Peripherie des Rückenmarks sitzen, und in welchen 
stets ein stark verdicktes oder auch gänzlich verödetes, von der * 
Pia einstrahlendes Gefässchen gefunden wird. Ueberall bildet die 
Glia in den Sclerosen einen dichten Faserfilz von der Beschaffen- 
heit, wie ihn die später zu schildernden Hirnherde aufweisen. 
Selbst in den dichtesten sderotischen Plaques sind, besonders in 
deren Peripherie, die Axencylinder in spärlichen Exemplaren 
erhalten. Was die wichtigen Gefässe um den Centralkanal und 
ihre Lymphscheiden betrifft, so zeigen sie ein wechselndes Ver- 
halten: im Halsmark sind diese Gefässe strotzend mit Blut gefüllt, 
die Scheiden dilatirt, im Brust- und Leudenmark sind sowohl 
Gefässe, wie die lymphatischen Räume um dieselben verödet. 
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In der Mednlla oblongata findet sicli neben starker peripendy- 
märer Sclerose nnd diffaser und fleckweise sderotischer Ent- 
artung ebenfalls starke Verdickung und Verengerung der para- 
centralen Gefösse; der Oentralkanal selbst ist von den Faser- 
massen der Glia durchzogen. Was den £ernreicbtum der 
sclerotisclien Herde betrifft, so ist derselbe überall ein massiger 
zu nennen; man kann sagen, dass mit der Dichtigkeit der Glia- 
Wucherung die Zahl der Kerne in umgekehrtem Verhältnis steht. 
Die Kerne sind teils kleinere Elemente, rundlich, scharf tingirt, 
teils sind es grössere Gebilde vun bläschenförmigem Aussehen, 
von denen oft ganze Büschel von Fasern ausstrahlen, bezw. um 
welche die Gliafasem wirbelartig angeordnet sind. Innerhalb 
der sderotischen Herde finden sich massenhaft amyloide Körper- 
chen, die auch sonst über den Querschnitt in unregelmässiger 
Anordnung zerstreut angetroffen werden. Die Pia ist Überall 
verdickt, sderotisch, kemarm, die Gefässe derselben ebenfalls 
sclerotisch; das Gewebe der weichen Rückenmarkshäute ist von 
Pigmentanhäufungen reichlich eingenommen, das dunkel -gelb- 
bräunliche Pigment liegt häufig in splndliohen und verästelten 
Zellen. An vielen Stellen ist die verdickte Ha mit der benach- 
barten, hier oft beträchtlich gewacherten Glia des Rückenmarks 
wie in ein's verschmolzen. Die austretenden spinalen Nerven, 
sowohl vordere wie hintere, zeigen eine, oft recht bedeutende 
Vermehrung des Stützgerüstes, die bei dem nachweisbaren reich- 
lichen Schwund markhaltiger Nervenfasern wohl hauptsächlich 
als eine relative aufgefasst werden muss; auch Axencylinder 
sind in den spinalen Nervenwurzeln genug zu Grunde gegangen. 

In den Grosshirnhemisp hären haben die sderotischen 
Plaques ein verschiedenes Aussehen ; die i^rösseren Herde in der 
Umgebung der Seitenventrikel stellen ein dicht verfilztes Fibrillen- 
werk dar; grosse Gliakerne sind sichtbar, von denen Fasenniissen 
ausstrahlen, die l)ald in allen Richtungen durclieinander ge- 
flochten sind, bald in mehr parallelen Zügen und in leicht 
welligem Verlauf angeordnet erscheinen. Die Herde selbst sind 
kernärmer als die Umgebung; eine Zone grösseren Kernreichtums 
findet sich nicht selten in der Peripherie der Herde ; die Kerne 
sind teils kleine, rundliche Elemente vom Aussehen der gewöhn- 
liehen (Tliakerne, teils sind es grössere, helle, durchsichtige, 
leicht granulirte, rundliche und oblonge Gebilde, die den Kernen 
der Fibroblasten sehr ähnlich sehen. Die Herde zeichnen sich 
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teilweise durch die Anwesenheit yon massenhaften corpora 
amylacea, die nicht selten besonders reichlich perivascnlär liegen, 
ans. Das yerdickte Ependym der Ventrikel zeigt in seiner 
nächsten Umgebung da und dort kleine, epitheltragende Cyst- 
chen, die ans (durch die Gliawueherung) abgeschnürten Epithel- 
sellen hervorgegangen sind. Reichliche hyaline Entartung der 
plexus chorioidei wird constatirt. 

Was dieGefässe betriffb, so sind die derben, sclerotischen Him- 
herde mässig von solchen versorgt ; die grosseren Plaques zeigen 
jedesmal hochgradige Verändemugen der entsprechenden, ihnen 
zugehörigen grösseren Gefässe: diese sind fibrös verdickt, teil- 
weise verkalkt, hyalin entartet, haben sehr enge, zum Teil sogar 
(kleine (akfässe) obliterirte Lumina; einen verkalkten Thrombus 
fand ich einmal in einem grösseren Geföss, inmitten einer be- 
sonders dichten und umfangreichen Sclerose. Andere Gefösse, 
in der Peripherie der Herde zumeist, zeigen Infiltration ihrer 
Wände mit Eundzellen. 

Ausser den eben beschriebenen, umfangreichen Gliosen finden 
sich nun in Pons undlfedulla sowohl, wie hauptsächlich an der 
Bindenmarkgrenze der Hemisphären kleinere, scharf umschriebene 
Herde, rundlich, oval oder auch etwas in die Länge gestreckt, 
stets im Anschluss an ein verdicktes, verengtes oder auch zell- 
reiches, strotjEsend mit Blut gefülltes GefSss, in dessen nächster 
Umgebung nicht selten Blutungen und kleinste Erweichungen 
vorhanden sind. Innerhalb dieser kleineren Plaques ist es noch 
nicht zu einer Vermehrung der Glia gekommen, man sieht sogar 
die raarkhaltigen Nervenfasern, allerdings bedeutend verschmälert 
und ganz schwach grau gefärbt, alle noch erhalten und in nor- 
maler Ordnung dahinziehend. Das Einzige, was in diesen streng 
pcriva.sc ulür auftretenden Herden patholog'isch ist, ist neben den 
Gefässveriinderun<:;en der eben beginnende Mai'kst hwund ; wo 
Ganglienzellen in solche Herde einbegriii'un sind, seiien sie anntähernd 
normal aus. Man konnte, wie einige Autoren auch angenommen 
haben, daran denken, dass in solchen Bezirken die Markscheiden- 
bilduug von vorneherein eine mangelhafte gewesen sei, wenn nicht 
die hochgradige Grefässalteration eine andere Deutung aufzwänge. 

Was den Zustand der Hirnsubstanz ausserhalb der eigent- 
lichen, herdförmigen Entartung betrifft, so fällt vor allem in den 
periphersten Schichten der Hirnrinde eine stellenweise ganz ab- 
norme Anhäufung von massenhaften corpora amylacea auf, sie 
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finden sich auch um die Gefösse der oedematös durchtränkten Pia ge- 
lagert; in der Hirnrinde ist an der Stelle ihrer Ablagerang eine diff^e 
Vermehrung des gliSsen Stützgerüstes zu. erkennen« Einmal 
fand ich ein, den corpora amylacea ähnliches Gebilde in einer 
Gangiienzelle der Hirnrinde, wo es den Kern der Zelle ganz znr 
Seite nach der Abgangsstelle des Axencylinders hingedrängt 
hatte. Sowohl in Binde wie Ifark der Hemisphären, sind viele 
kleine Gefässe hyalin entartet, yerdickt, verengt; in ihrer üm- 
gebung finden sich da und dort Blutanstritte, sowie körniger 
Zerfall der Nervensnbstanz. Stellenweise trifft man auf schön 
ausgebildete j^LichtongshÖfe" um die Gefösse heram von der 
mehrfach beschriebenen Beschaffenheit mit Markschwund und 
erhaltenen Axencylindem. In den j^LichtungshÖfen'' hat die Glia 
vielfach einen anderen Charakter als in der umgebenden Hirn- 
substanz; sie ist zarter, feinfaseriger, während sie sonst in der 
Umgebung als ein leicht kömiges Netz erscheint, von weniger 
deutlicher Differenziruug in Fibrillen. Nicht nur um die einzelnen 
Gefässe, sondern um eine ganze Gefässverzweigung findet sich hie 
und da die beschriebene Lichtung der markhaltigen Nervenfasern 
mit Auseinanderdrängung der Glia. 

Alles in allem haben wir also wiederum einen klinisch 
überaus langsam (circa innerhalb von zehn Jahren tödlich) 
verlaufenen, protrahirten Fall von multipler Sclerose — und 
dementsprechend berichtet die pathologisch - anatomische Un- 
tersuchung von chronischen Verdickungen der Hirn- und 
Rückenmarkshäute und des Gefässystems , und in Zusammen- 
hang mit diesen, von überaus derben Sclerosen des Rückenmarks 
und Gehirns; die besonders im sGehirn sehr ausgedehnten Herde 
sind gefäss- und kernarm, die Glia ist innerhalb derselben zu 
einem dichten Fasortilz entartet; die Beziehung der Herde zu 
mehr weniger liocligradig veränderten Gelassen ist überall ge- 
wahrt. Die Yeränderungen im Rückenmark sprechen dafür, dass 
hier ein langsames Fortschreiten des Prozesses besteht. Mit der 
Chronicität des Prozesses steht das massenhafte Auftreten 
von corpora amylacea in Verbindung; ich fasse sie als Ueber- 
reste der Nervensnbstanz auf. In Pons , Medulla oblongata 
und Gehirn finden sieli Herde, die offenbar ganz frisch ent- 
standen sind; in diesen ist ausser dem eben beginnenden 
Markschwund alles der Norm entsprechend; ein erkranktes Gefäss 
bildet den Mittelpunkt auch dieser allerjüngsten Herde. Der 
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Anblick solcher Bezirke führt nnabweislich zu der Anschanongy 
dass ein, von den Gefössen ans wirkendes Lritament sich in der 
Umgebung rings verbreitet und hier zunächst die Markscheiden 
alterirt; die Gliawucherung erscheint hier also als ein durchaus 
secundäres Ereignis. 

Auch in diesem Fall war an einer bestimmten Stelle des 
Hüukenmarks (unterer Brustteil) eine fast totale Querschnitt- 
degeneration eingetreten ; ab und aufsteigende Entartung waren 
neben der fieekweisen Solerose durch das ganze Rückenmark zu 
verfolgen ; auch die austretenden Nerven nahmen an der Ent- 
artung teil. Das Moment der Lymphstauung trat ebenfalls so- 
wohl in Rückenmark, wie im Gehirn wieder in seine Reclite : Hy- 
drocephalus externus und internus, Verwachsungen des epispinalen 
und arachnoidalen Raumes und der grossen Lymphwege neben 
dem Centralkanal verbanden sich mit diffusen und fleckweisen 
oederaatüsen Bezirken, in welchen der Markzerfall reichliche Fort- 
schritte gemacht hatte. 

Bevor ich nun dazu übergehe, kurz zusammenfassend an- 
zugeben, welche Schlüsse die eben mitgeteilten Untersuchungen 
in Bezug auf das Wesen der in Rede stehenden Erkrankung er- 
lauben, sei kurz der heutige Stand der Frage nach der Pathogenese 
der multiplen Solerose dargestellt. 

Zwei Anssichten stehen sich in dieser Frage gegenüber: 

Auf der einen Seite wird ein chronisch entzündlicher pro- 
ductiver Vorgang in dem gliösen Stützgerüst als der primäre 
Prozess angesehen; die Nervensubstanz degenerirt secundär. 
Cluu'cot war es^ der diese Ansicht zuerst zur Geltung brachte; 
seitdem hat sie vielfach Unterstützung gefunden. Eine grosse 
Reihe von anderen Autoren sieht in einem primär degenera- 
tiven Zustand der Nervenfasern das Wesen des ganzen 
Prozesses: an den Zerfall der Nervenfasern, der hauptsächlich 
die markhaltigen Bestandteile derselben ergreift, schliesst sich 
die Wucherung der Glia an , die einfach (im Wciyert' scAxan 
Sinne) den entstandenen Defect ersetzt (Adamlciewicz, Tcu/lor, 
Lapinsky). Eine vermittelnde Stellung nimmt Orth ein, der für 
einen Theil der Fälle primäre, parenchymatös - degenerative 
Vorgänge annimmt, für einen anderen Teil den Prozess mit einer 
Gliawucherung heginnen lässt; Aehnliches fand auch Friedmann 
in zwei Fällen von chronischer multipler Encephalitis". 
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Besondere Erwähnung verdient die Auffassung derjenigen 
Antoren, die (SiMjf) die mnlüple Sclerose als eine Hemmungs- 
bildnng erklfiren — es handle sich in den Herden um ein par- 
tielles Ansbleiben der Marksoheidenbildnng, ähnlich, wieJTaAZer 
und Fiek (und auch SehüUee, Erb u. A.) sich in Bezug auf di» 
sogenannten j,combinirten System-Erkrankungen'' ausgesprochen 
haben. Auch Ziegler, der eine primäre und secundäre Form 
der multiplen Solerose unterscheidet, führt die erstere, bei welcher 
ein dichtes, lückenloses sderotisches Gewebe sich findet, auf 
EntwicklungsstSrungen zurück; (die sej)undären solerotischea 
Herde zeichnen sich nach ihm durch ein lübkenartig durch,* 
brochenes, keine oder nur spärliche Nerven enthaltendes sclero-^ 
tisches Gewebe aus). 

Im Yordergrund des Interesses stehen unserer Ansiebt nach 
die Angaben jener Autoren, die bei der multiplen Sclerose auf 
vasculäre Entzündungsprozesse zurückweisen, v, Ilindßeisch war 
bekanntlich der Erste, welcher (1863) auf diesen Zusammenhang 
aufmerksam machte: chronisch entzündliche Reizzustände, die 
zuerst den Gefässbindogewebsapparat in Mitleidenschaft ziehen, 
führen zu einem, durch Ernährungsstörung hervorgerufenen Zer- 
fall der nervösen Elemente, während weiterhin die Glia zur 
Proliferation gelangt; die Gliawucherung wird allerdint^s nicht 
im PPeiyert' sehen Sinn als rein regenerativer, sondern als ent- 
zündlicher Vorgang angesprochen : vom Blutgefässbindegewebs- 
apparat setzt sich die ^formative Reizung- auf das gliöse Stüt/- 
werk der Nervensubstanz fort. Eiue grosse Reihe von Autoren 
folgte der Juiulßeiddi sehen Auffassung in mehr oder weniger 
bedingter Weise (^Hess, Uuncinkel, Berlin, Chvosfck, WiUiamsony 
Fürstner, Bihhert, Marie, Goldscheidcr, (TiuJden)\ auch an Gegnern 
fehlte es niclit (f'harcot und seine Sehdler, Buchtvald. Werdnig, 
Kröger, Koppen, Uuher. Xaißor, Lcqjinsky); sie halten die Gefäss- 
veränderungen z. Teil für seenndär, zum Teil leugnen .-ie einen 
ursächlichen Zusanunenhang derselben mit der disseminirten Er- 
krankung des Nervensystems. Zieghr scheint den Gefässen auch 
keinen wesentlichen Einfluss zuzuschreiben, indem er sagt, dass 
bei der multiplen Sclerose Alterationen der Gefässe bald nach- 
zuweisen seien, bald fehlten; an einer anderen Stelle jedoch, 
meint er, dass die multiple Sclerose eine der ischämischen Herd- 
degeneration nachstehende Erkrankung sei. Iledlich, der dafür 
hält, dass die^ der multiplen iScIerose zu grundeliegenden Prozesse 
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überhaupt nicht entzündlicher Natur seien, bezeichnet die 
•'Gefässalterationen als höchstens coordinirt-^, sie seien kein not- 
wendiger Befund, auch etitsprächen die Herde nicht Gefäss- 
'fcerritorien. Bedlich schliesst sich jenen Autoren an, die einen 
(durch Toxine, Grifte, Tranmen) herbeigeführten degenerativen 
Zerfall der Nerrenfasem, in erster Linie der Markscheiden der- 
jMlben, als den wesentlichen und primären Vorgang bei der 
multiplen Sclerose ansehen. 

Ich selbst glaube im Zusammenhang mit der literarischen 
ümschau durch folgende Schlussbemerkungen nicht zu weit in 
•der Auslegung und Deutung meiner vorhin mitgeteilten that» 
«ächlichen Beobachtung-en zu gehen: 

1. Der multiplen Sclerose liegen vasculäre Entzünd- 
ungsprocesse zu Gruiule. die nacli der Intensität und 
Qualität des einwirkenden, zu snpponireuden lieizes ver- 
schiedenen Charakter haben können. 

2. Deingemäss weist auch die Entwicklung des seierotischen 
Herdes Verschiedenheiten auf: es geht entweder Nerven- 
substanz und Glia mitsammen zu Grunde, und die Sclerose 
nimmt ihren Ausgang von der Glia der Umgebung des 
Zerl'allherdes, oder es kommt nur zu einem entzündliehen 
oder degenerativen Zerfall der Nervenfasern, insbesondere 
der Eyeiinscheiden, secundär tritt in wechselnder Mächtig- 
keit Gliavermelirung ein; die Proliferationsvorgänge im 
gliösen Stützgerüst sind zum Teil als entzündlich-pro- 
ductiver, zum Teil als einfach regenerativer Natur (Sub- 
stitutionsvorgang, Ausbildung von Flickgewebe) anzu- 
sehen. 

3. Fälle, in denen eine chronisch-entzündliche Wucherung 
derG-lia das primäre Ereignis darstellt, scheinen nicht 
vorzukommen. 

4. Von grosser Bedeutung für die Verbreitung des Dege- 
nerationsprozesses der Kervensubstanz sind die, mit den 
Gefässveranderungen (und den chronisch-meningitischen 
Firocessen) in engem Zusammenhang stehenden Störungen 
der Lymphciroulation. 

5. Es ist als sichergestellt anzunehmen, dass eine acute 
Myelitis den Boden für die Entwicklung der multiplen 
Sclerose abgeben kann. 



Digitized by Google ^ 



IL Borst: Bin Fall von walirem Henromn gangltonar«. 10» 

6. Secundäre Degenerationen sind bei multipler Scierose 
nicht gerade selten ; man ßndet hänfig an einer Stelle- 
des JEtückenmarks die stärkste Degeneration in Form einer, 
yon der Tlmgebnng des Centralkanals auf graue und 
weisse Substanz nach allen Eichtungen hin ausstrahlen* 
den Scierose. 

7. Chronisch - entsttndliche Vorgänge in den Häuten de» 
Oentralnervensystems sind häußg. 

8. Es gibt Praedilectionsstellen für die multiple sclerotiscbe 
Degeneration sowohl im Hirn, wie im Rückenmark, und 
zwar hängen dieselben mit der Gefässanordnung zusammen 
die sclerotischen Herde entsprecbea immer Gefässterri* 
torien. 



M. Borst: Ein Fall von wahi'em Neuroma ganglionare. 

Die Frage, ob die Nervensnbstanz beim Menschen einer, zur 
geschwulstmässigen Entartung führendein Neubildung fähig sei,, 
ist trotz mancher, im positiven Sinne entscheidender Veröffent- 
Hebungen bis jetzt noch offen : so erklärt z. B. JAibarsch (Ergebnisse 
1894 und 1895) die neueren Arbeiten, die sich mit der Beschreibung- 
von Nenromen des centralen Nervensystems abgeben (JRaymond, 
Schlesinger, v. Kahlden) als einer scharfen Kritik nicht in allen 
Teilen standhaltend; ebensowenig lässt er das ZÜ^^^et^sche Neu* 
roglioma ganglionare als echtes Neurom gelten. Noch weniger 
Vertrauen wird den Neuromen der peripheren Nerven entgegen- 
gebracht: bei den Amputationsneuromen soll nach Lübars^ eine 
Nervenneubildung höchstens im Sinne eines Längenwachstums 
der alten, durchschnittenen Fasern statthaben, der eigentliche 
Tumor des sog. Stumpf neuroins aber durch erhebliche Binde* 
gewebswucherung gebildet werden ; allerdings sind einige Autoren 
der Ansicht, dass in den Amputationsneuromen neben der 
Bindegewebswuchemng auch eine reichliche Neubildung von 
Nervenfasern vorhanden ist. Was die übrigen, sogenannten 
Neurome an peripheren Nerven betrifft, so sind sie grösstenteils 
als von den bindegewebipjein Scheiden der Nerven ausgehende, 
fibromatüse Geschwülste erkannt und nur wenige Autoren halten 
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daran fest, dass in den plexiformen Fibromen oder sog. Ranken- 
neuromen aunli eine, mehr oder weniger reichliche Proüferation 
von Nervenelcmenten stattfindet. 

Bei der UnentscLiedenheit der vorhin berührten, doch recht 
wichtigen Fra£!;e, darf ich vielleicht hoffen, Ihr Interesse für eine 
Greschwulst zu erregen, die ich Ihnen hier in der Grestalt dieses 
fast kindskopfgrossen, kugelig ovalen Körpers demonstrire. Sie 
hatte sich hinter der Pleura costalis rechterseits entwickelt und 
lag neben der Wirbelsäule der Vorderfläche der Rippenursprünge 
auf. Vom anatomischen Institut, wo sie gelegentlich einer Section 
entdeckt ward, wurde sie mir überbracht mit der Bemerkung, 
dass jenseits in einem frischen Zupfpräparat markhaltige Nerven- 
fasern constatirt worden seien. 

Die histologische Untersuchung dieser umfänglichen Ge- 
schwulstergab nun folgendes : Fasermassen, teils einander parallel 
ziehend, teils sich kreuzend und durchflechtend, zu grösseren und 
kleineren Bündeln vereinigt, 'bilden den Hauptbestandteil des 
Tumors; an vielen Stellen trifft man auf ein sehr lockeres Q-e- 
iÜge der Q-eschwulstelemente, indem hier die Fasern nicht zu 
Bündeln vereinigt sind, sondern sich einzeln in allen möglichen 
Jäichtungen dnrchflechten; Übergänge von der dichten fasciculären 
Anordnung der Fasern bis zu den ganz lockeren feinen Netzen 
und Fleohtwerken finden sich in allen Variationen. Mit den Fasern 
.ziehen grosse, oblonge, blasse Kerne parallel, die den Kernen der 
Fibroblasten gleichen : in den lockeren Geflechten, die übrigens oft 
ein fast myxomatöses Aussehen darbieten, trifft man auf allerlei 
Zellformen : auf kleine, rundliche Leukocyten, die auch in grösseren 
Haufen auftreten, auf grössere, protoplasmareiche, endot heiartige 
Zellen, auf spindlige, den einzelnen Fasern parallel gerichtete 
Kerne, und gar nicht selten auf grosse und kleine sternförmig 
verästelte ZeUgebilde. Den Faserbündeln sieht man auf den ersten 
Blick an, dass sie keine gewöhnlichen Fibromzüge darstellen; 
insbesondere erkennt man auf den zahlreichen Querschnitten, dass 
rundliche, verschieden grosse Bäume durch ein mehr weniger 
breites Sttttzgerüst begrenzt werden, so dass ein, an die Quer- 
schnitte von Nervenfasern erinnerndes Aussehen hervortritt. 
Wenn man die zur Darstellung der Azencylinder gebräuchlichen 
iCethoden in Anwendung bringt, so erkennt man — besonders 
-deutlich in den lockeren Fasergeflechten, wo die einzelnen 
.Elemente auch isolirt hervortreten — dass ein axialer, dunkel 
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III 



gefärbter Faden inmitten einer Scheide zieht, welch' letztere bald 
einfach ist, bald aus einer grosseren oder kleineren Menge von 
heller gefärbten ßindegewebsfibrillen sich zusammensetzt; diesen 
ziehen oblonge Kerne in spärlicher Anzahl parallel. Man kommt 
auf diese Weise zu der Vorstellung, dass die einzelnen Fasern 
sowohl, wie die zu Bündeln vereinigten, faserigen Massen, nichts 
anderes sind, als Nervenfasern, deren Scheiden grösstenteils ver- 
dickt, in fibrillärer Wucherung begriffen sind. Bei Anwendung 
der Weigerfachen Markscheidenfärbung Idngiren sich dann auch, 
allerdings meist nur schwach und unregelmässig, reichlich 
Myelinmäntel in den, zu Bündeln angeordneten Fasermassen sowohl, 
als in den lockeren Geflechten; es bleibt dabei aber doch eine 
grosse Beihe von unzweifelhaften Nervenfasern ungefärbt, von 
Nervenfasern, die einen deutlichen Axencylinder und eine Schwann^- 
sehe Scheide besitzen — wie denn überhaupt die marklosen Nerven 
die markhaltigen im allgemeinen zu überwiegen scheinen. An 
frischen Zupfpräparaten kann man fast noch besser als an 
Schnitten die einschlägigen Verhältnisse studiren : hier erkennt 
man (schwache Essigsäure, Chromsäure, schwache F^mmin^'sche 
Lösung, Osmiuinsäure, Metylenblaufärbung etc.), dass weitaus die 
grössere Masse der Fasern marklose Nerven darstellt (teils mit 
Schwärm^ scher Scheide versehen, teils als nackte, nicht selten sich 
teilende Axencylinder vorkommend), dass femer die vorhandenen, 
markhaltigen Nervenfasern eine höchst unvollkommene, vielfach 
unterbrochene und dabei meist sehr dünne Markscheide besitzen, 
indem man alle Übergänge von Nerven findet, deren axialem 
Strang von Stelle zu Stelle kleine Elümpchen und Körner von 
Mark angelagert sind, bis zu, hie und da sogar recht dicken Nerven- 
fasern mit voll ausgebildeten, oontinuirlichen, breiten Myelin- 
mSnteln und iSofioter'schen Einschnürungen. Ausserdem trifft 
man recht häufig in den Nervenfasern Körnchen und Elfimpchen 
einer mit Osmiumsäure sich schwarz färbenden Substanz, die man 
wohl als Zerfallprodukte des Markes auffassen darf; stellenweise 
kommen auch grössere Fettropfen vor. So scheint es, dass neben 
der reichlichen Neubildung von Nervenfasern, auf der anderen 
Seite ein Zerfall derselben sich einstellt. Bei der Färbung nach 
Weigert- Pal treten nun in den Schnitten noch besonders zu 
erwähnende, ganz eigentümliche Gebilde hervor: diese sind ganz 
tief sohwarzblau tingirt und stellen verschieden lange, dünne und 
dicke, vielfach gewunden verlaufende und stellenweise mächtige. 
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kolbige AnscbwelhiTigen zeigende Fasern dar, die ganz glatt 
begrenzt sind, oft in^ wie in ßruchstüt ke zersprengten Exemplaren 
vorkommen — und schliessJicb in Ganglienzellen ausmündend — 
angetroffen werden. Da sich diese Gebilde auch mit den zur 
Darstellung der Axencylinder gebräuchlichen Färbemethoden 
tingiren, nehme ich an, dass sie auch nichts anderes sind als 
solche, nur eben vielleicht eine interessante chemische Modifikation 
erfahren haben, indem sie auch die Myelinreaction gehen: es 
scheinen Axencylinder zn sein, welche die chemischen Bestand- 
teile des Markes und der Neuraxonen enthalten. Einer binde- 
gewebigen Scheide entbehren diese Gebilde; sie treten daher ganz 
auffällig innerhalb der vorerwähnten Faserbündel hervor. 

£ben erwähnte icb, dass Ganglienzellen in der Ge- 
schwulst zu finden seien — ich hole jetzt nach, dass der Gehalt 
des Neoplasmas an solchen ein ganz bedeutender ist: massen- 
haft finden sie rieh, teils in einzelnen Exemplaren zerstreut, 
teils reihenweise den Nervenfaseiztgen eingelagert, teils in 
Nestern von zehn bis zwanzig und mehr Stück zusammenliegend. 
Sie sind in allen Grössen und. Formen vorhanden, haben ein 
körniges Protoplasma, grosse bläschenförmige Kerne mit schönen 
Kernkörperchen — und sehr häufig, ja man kann sagen meist, 
eine kernhaltige, einfache, bindegewebige Hülle; selten enthalten 
sie etwas körniges, gelbbrSunliohes Pigment. In einer Hülle liegen 
oft mehrere Zellen beisammen, meist in der Weise, dass eine 
grössere Zelle mit mittelgrossen, kleineren und immer kleineren 
Zellen vergesellschaftet ist, wobei eine gegenseitige Abplattung 
der einzelnen Elemente in Folge von Raumbeschränkung statt 
bat, so dass man, wie von selbst, zu der Ansicht gelangt, dass 
liier eine vielfache Zellteilung vor sich gegangen ist. Karyo- 
kinesen habe ich keine gesehen — das kann wohl darin seinen 
Grund haben, dass die Geschwulst nicht wünsclienswert bald 
post exitum zur Conservirmig kam. Die Proliferation der 
Ganglienzellen führt aber nicht nur zur Entstehung aller mög- 
lichen Formen und Grössen der einzelnen Tochterzellen, sondern 
auch zur Entwicklung von riesenhaften Gebilden, mit vier, sechs, 
acht, zehn und mehr Kernen; hier hat also Kern- und Zell- 
teilung nicht gleichen Schritt gehalten. 

(Schlut folgt) 



Digitized by Google 



Sitzungs- Berichte 



der 



Physikaliscli-medicinischen Gesellschaft 



zu 



WÜRZBURG. 



Jahrgang Abonnementspreis pro Jahrgang beträgt Ji 4. — . 

Die Nnmmern werden einzeln nicht abgegeben. 
Grössere Beiträge erscheinen in Sonderdrucken. 



1807. 



Vena« der Stahei'ultti k. M- tH UnitfersifitSrfliieli- m Kusthaidluno ii Würzburg. 



InlialtS M. Borst. Ein Fall voti walnvia Nenroma granglionare ( Schlnss), pag. 113. — 
M. Heidenhain, Einiges über die sogenannten Protoplasma-^Strömongea, 
pag. 116. 



M. Borst: Em Fall von wabrem Nenroma ganglionaro. 

(Schlass.) 

Von dem also beschaffenen polymorphen Ganglienzellen gehen 
sehr häufig Fortsätze ab, teils nur an einer Stelle, teils an zwei 
einander gegenüber liegenden Polen der Zelle, teils verlassen zwei 
Fortsätze die Zelle getrennt an einer einzigen Stelle der Peripherie, 
schliesslich trifft man auch ^anz selten einmal eine richtige 
T- Zelle; so finden sich alle Übergänge von bipolaren zu uni- 
polaren Zellgebilden. Auf die Fortsätze erstreckt sich häufig 
auch die kernhaltige, bindegewebige Hülle der Ganglienzelle 
hinüber. Viele Ganglienzellen haben keine, andere wiederum 
nur ganz kurze, plumpe, stummelartige Fortsätze. Eine grosse 
Beihe von Ganglienzellen — und diese haben meist keine Hülle 
— sind multipolar, mit vielen Fortsätzen ausgerüstet, und haben 
diese Fortsätze teils den Charakter der Dendriden, bald sind es 
richtige Neurazonen von streifigem Bau. Herr Dr. BäAIer, 
Assistent am anatomischen Institut, dem ich meine Präparate 

demonstrirte, bestätigte meine bisher aufgeführten Befunde, 

8 
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fand ausserdem noch Axencylinder von einbryonalera Cliarakter, 
und bemerkte weiterhin, dass die sogenannten NissV sehen 
Körner in den Nervenzellen meist fehlen, und dass, wo Gebilde 
vorhanden sind, die vielleicht als Andeutungen von solchen 
aufgefasst werden können, diese doch in einer Form und An- 
ordnung auftreten, dass von einem normalen Verhalten durch- 
aus nicht die Rede sein kann. Wenn man diese Nissrsohen 
Granula, wie es Dr. Büldcr und Andere thun, mit der normalen 
Function der Ganglienzellen in Zusammenhang bringt, so 
würde man das Fehlen dieser Körmn- als ein Beispiel der Mangel- 
haftigkeit, oder des völligen Aufgebens der speeifischen Leistung 
der Zellen in Tumoren anführen dürfen. In einzelnen Ganglien- 
zellen findet man Körner und Klumpen einer Substanz innerhalb 
des Protoplasma's , die sich wie die Markscheiden bei der 
TT'i?/^er<' sehen Färbung tingiren. Schliesslich hätte ich noch zu 
erwähnen, dass unsere grosse Nervengesohwulst recht wohl mit 
Gefäasen versorgt ist. 

Fassen wir zusammen, so kann es keinem Zweifel unter- 
liegen, dass der besprochene Tumor einer massenhaften Neu- 
bildung von Nervenelementen seinen Ursprung verdanlit. Wenn 
wir dabei auf der andern Seite aber die Bemerkung machen, 
dass auch ein Untergang von nervösen Gebilden, Ganglienzellen 
und Nervenfasern, unter der Macht des kräftig entwickelten 
Bindegewebes der 5c/«t(;ann'8cben oder //len^'schen Scheiden statt- 
findet — dann kommen wir beim Studium solcher Geschwülste 
ganz unwillkürlich auf Gedanken, die Klchs einmal ausgesprochen 
hat, indem er von einer Holoblastose in Geschwülsten berichtet: 
Alle Gewebe der Nerven substana, Ganglienzellen, Axencylinder, 
Markscheiden und die bindegewebigen Hüllen beteiligen sich 
wie in einem "Wettstreit an dem Ptoliferationsact; im Laufe der 
Entwicklung dieses Wettstreites gewinnt ein Gewebe, hier das 
der bindegewebigen Hüllen, die Oberhand, und während 'uuf der 
•inen Seite immer wieder auch eigentliches Nervenparenchym 
weiterproduzirt wird, geht dies doch auf der andern Seite infolge 
der praedominirenden Bindegewebsentwicklnng in verschieden 
grosser A.usdehnung wieder sa Ghninde ~ man kann Übrigens 
auch an einen Schwand infolge Functionsmangel, speciell in 
Besag auf die Nervenfasern denken. 

Eine höchst interessante Frage ist nun die, ob sich An- 
haltspunkte gewinnen lassen, ob and welchem organisirtm 
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Mutterboden unser» G(«schwulst entwachsen ist. Der ganzen 
Lage des Gewaohses und seiner histologisclien Zusammen«^ 
Setzung nach liegt es wohl am nftehsten, es als ein entartetes 
Ganglion anfsnf aasen. Ob ein gangiion spinale oder ein 
ganglion sympaühoi das Feld liSr die Wneberong abgegeben 
bat, dürfte scbwer zu entsobeiden sein: einen besonderen 
Stiel, der etwa nacb einem Intervertebralloob gefübrt bitte» 
besass die Gesobwnlat niobt, auch war an der Wirbelsänla 
nicbts Abnormes zu entdecken; das reichliche Vorkommen von 
bipolaren Zellen und allen Übergangen zu unipolaren sogenannten 
T-formigen Zellgebilden erinnert doch so sehr an die Entwick- 
lungsgeschichte der Zellen in Spinalganglien, dass wir Ghrand 
hätten, auf ein solches unseren Tumor zurückzuftihren. Anderer- 
seits ist der tiberwiegende Gehalt an marklosen Faseru vmd. 
nackten Axeni^lindem, sowie vor allem das Vorkommen multi- 
polarer Ganglienzellen, ganz vom Habitus der sympatluscben, 
«in Moment, das die Ableitung des Neoplasmas aus einem 
Ganglion des Grenzstranges des Sympathicus nicht ungerecht- 
fertigt erscheinen ISsst. Nun kommen ja allerdings, wie die 
neueren Forschungen der Anatomen lehren, auch in Spinal- 
ganglien multipolare Ganglienzellen nicht nur bei Tieren, sondern 
auch bei Menschen gelegentlich vor — hiedurch wird die ganze Frage 
complicirt, die fibrigens deshalb der Entsoheidung wenig be- 
dürftig ist, weil ja das Ganglion sympathici entwicklunga- 
geschiohtlich einen Abkömmling des spinalen Ganglions darstellt» 
und weil wir mehr als einen Grund haben, die Geschwulst aus 
einer EntwioklungsstSmng abzoldten. Diese Auffassung von der 
Entstehung des Tumor stützt sich auf den Befund sog. embryo- 
naler Entwicklungsformen von Ganglienzellen, weiterhin auf das 
Vorkommen von Axencylindem embryonalen Charakters, ferner 
auf die Thatsache, dass wenigstens das Zerrbild einer organischen 
Constitution der Geschwulst zu erkennen ist,* gerade für die 
sogenannten organoiden Tumoren ist ja die Ansicht von ihrer 
Entstehung aus verlagerten, resp. mangelhaft oder fehlerhaft 
gebildeten Keimen von jeher mit gutem Grund und Erfolg auf- 
recht erhalten worden. 

"Wir glauben daher nicht irre EU gehen in der Annahme, 
dass die beseliriebene Nervengeschwulst von verlagerten, bezw. 
mangelhaft entwickelten Keimen eines spinalen oder sym- 
pathischen (jranglions ihren Ausgang genommen hat. 

8» 
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Herr Prof. v. Rindfleisch hatte die Gl^te, mir Präparate 
von einem allerdings bedeutend kleineren Neoplasma zu zeigen,^ 
das er yor vielen Jahren untersucht hatte; es nahm just von 
derselben Stelle seinen Ausgang, wie der von mir beschriebene 
Tumor. Ich konnte mich überzeugen, dass im wesentlichen auch, 
in Bezug auf die feineren histologischen Details eine Ueberein- 
Stimmung der beiden G^eschwülste besteht. Jedenfalls gehören 
solche Tumoren zu den grössten Seltenheiten. 



Martin Heidenhain: Eini^^es über die sogenannten 

Protoplasma - Strömungen. 

(Als Beitrag eingereicht.) 

Untersucht wurden die Haare an den Blüthenknospen und 
Blflthen vom gemeinen Kürbis. Es finden sich dort grössere 
und kleinere flaare einfacher Art, daneben auch Drusenhaare. 
TJeberall in den lauggestreckten Zellen der Haare, auch in den 
Stielzellen der Drüsenhaare, beobachtet man jene eigenartigen 
Bewegungserscheinungen, die unter dem Namen der ;9Protoplasma' 
Strömung^ oder ^^KömchenstrÖmnng^ von Alters her bekannt 
sind. Für die Untersuchung brauchbar sind indessen nur die 
einfachen Haare der grösseren Art; diese sitzen einem Sockel 
grosser parenchymatisoher Zellen auf, welche ebenfalls das 
Phänomen der Körnchenströmung und zwar häufig in einer, für 
die Beobachtung günstigen Weise zeigen. Die Haare werden 
bekanntermassen von einer einfachen Zellenreihe gebildet; jede 
Zelle ist bei rundlichem Querschnitt im Sinne der Längsachse 
des Haars stark verlängert. Die mehr basal gelegenen Zellen 
sind meist kürzer und dicker, die nach der Spitze des Haares zu 
gelegenen länger und dünner, die Endzelle zugespitzt und sehr 
lang ausgezogen. Von diesen Zellen sind die mehr basal und 
in der Mitte des Haares gelegenen vor allem die schönsten Unter- 
sucluiiigsobjekte, da in ihnen jene Plasmastränge, welche das 
Phänuinen der Körnehenströmunii,' zeigen, eine sehr bedeutende 
Länge und enorme Dicke erreichen. Auf dieses prachtvolle 
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Objekt wurde ich durch die schöne Abbildang anfmerksam ge- 
macht, welche sich in den Vorlesungen über Pflanzenphysiologie'' 
von Julius Sachs findet. 

Die allgemeine innere Form solcher Zellen ist bekannt. 
"Wir haben der Cellulosewand anliegend einen Primordialst iilaucli, 
dessen Inhalt im grossen und ganzen betrachtet, in einer kolos- 
salen Quantität nicht organisirter Flüssigkeit besteht. Dann haben 
wir den grossen, im frischen Zustande sehr leicht sichtbaren 
Kern und die Protoplasmasträngej welche den Binnenraum der 
Zelle durchziehen. Der Kern lagert mitunter der Zellwand auf, ' 
ist aber häufiger im Binuenraum der Zelle zu finden, wo er den 
Plasmasträngen oft derart eingelagert ist, dass diese von ihm 
als dem natürlichen Centrum der morphologischen Anordnung 
auszugehen scheinen. 

Die specielle Anordnung und Lage des Kerns wie der 
Protoplasmamassen variirt ausserordentlich. Zieht man alle, 
irgendwie vorkommenden Grestaltungen in Betracht und legt man 
jeder einzelnen der irgend einmal beobachteten Formen das 
gleiche Gewicht für die allgemeine Beurtheilung der morpho- 
logischen Verhältnisse bei, so würde man nicht sagen können, 
dass die innere Form dieser Zellen durch eine Regel gebunden 
sei oder irgend etwas Gesetzmässiges erkennen Hesse. Zieht man 
aber die Häufigkeit des Vorkommens aller, irgend mög- 
lichen Anordnungen in Eechnung, so tritt doch eine Gesetz- 
mässigkeit bestimmter Art zu Tage, und dies ist um so 
interessanter, als die innere Veränderlichkeit der Zellen, die Be- 
wegungsfähigkeit der Plasmamassen immerhin so gross ist, dass 
man in vielen Fällen einen fortwährenden, langsamen oder 
schnelleren Formw^echsel unter dem Mikroskop vor Augen hat. 

Sehr häufig ist eine Anordnung, wonach der Kern in 
der Achse der röhrenförmigen, lang gestreckten Zelle liegt, so 
zwar, dass er in einen axialen, derben Protoplasmastrang einge- 
bettet ist, welcher die Zelle längelang durchzieht. Dieser axiale 
Plasmastrang ist der Regel nach dicker als alle anderen Plasma- 
stränge der Zelle; der Kern liegt gewöhnlich nicht in seiner 
Mitte, sondern dem einen Zellenende bedeutend genähert. Man 
trifft nnn gelegentlich auf Präparate, in denen fast alle Zellen 
aller Haare den Kern am basalen Zellenende zeigen, d.h. an 
jenem £nde, welches nach der Basis des Haares bin gelegen ist. 
Man wird nach aUedem nicht fehlgeben, wenn man trotz aller 
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BUissenhbft 2a beobachtenden, 'versoMedenen Ersoheinungsfarmen 
dieser Z^en ein bestimmtes Gesetz verrnntbet, welches unter nicht 
n8her zu vermittelnden, aber häufig in derselben Weise msammen^ 
treflfenden Süsseren und inneren Bedingungen zu einer bestimmten 
morphologischen Formengebung des Zellinhaltes führt. 

Die beschriebenen Kegelmässigkeiten sind auch nicht die 
einzigen. Jener axiale Plasmastrang, von welchem die Rede 
war, hat nämlich die Eigenthümlichkeit. sich in einer gewissen 
typischen Weise zu verästeln. Seine Hauptmasse pflegt sich 
auf dem Verlauf nach dem vom Kern abgelegenen Zelleneude 
hin in mehrere , meist derbere Streifen zu spalten, so dass 
die Theilstränge unter sehr spitzen Winkeln und meist nur sehr 
allmählich auseinanderfahren. Diese Formengebung wiederholt 
sich so häufig, dass sie in der Natur der Sache begründet 
sein mu.ss. 

Diese, eben beschriebene typische Formengebung der Zellen 
verliert sich oft unmittelbar nachdem man das Präparat unter 
das Mikroskop gebracht hat, also wahrscheinlich in Folge der 
Präparation und der damit verbundenen, äusseren mechanischen 
Reize. Man ist daher gehalten, bei der Präparation recht 
schonend und vorsichtig zu Werke zu gehen. 

Nun noch einige Einzelheiten über die Form der Plasma- 
stränge. Sie sind nicht etwa alle auch nur annähernd drehrund 
gebildet. Es finden sich unter anderem hautartige, lamellöse Aus- 
breitungen der plasmatischcn Substanz. Ob aber diese Anord- 
nung in Lamellen sehr weit verbreitet sei, darüber will ich mich 
nicht auslassen ; denn die Erfahrung lehrt ja, dass man sich 
leicht in der Beurtheilung anscheinender Strang- und Fadenwerke 
täuscht. Wo die einen Netze und Fibrillen sehen, sehen die 
anderen Lamellen und Alveolen. Hier kann man nur sagen, 
•dass wahre Stränge, von den feinsten bis zu den gröbsten, sehr 
häufig sind. Alle sind stralf gespannt und bilden mithin gerad- 
linige Figuren. Hier liegt ein wahres Spannungsphänomen vor, 
wie sich auch aus den Strukturerscheinungen folgern lässt. 

An diesen Strängen kann man drei Reihen von Beobachte* 
ungen anstellen: 1) über die sogenannte Körnchenströmung; 
2) über Ortsveränderungen (grobe Massenbewegung) des proto- 
plasmatischen Materials ; 3) über die innere Struktur der Stränge. 
Zu dieser mehr begiiMichen Sichtang oder Eintheiiung folgende 
Ausführungen. 
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Ich scheide die sog. KSrnchenstromung von der 
Ortsbewegung der Pro top 1 asmamass en. Eshabenzwar 
viele Autoren bisher angenommen, dassdas Plasma der Stränge in 
Fluss befindlich ist und die Körnchen sammt Chloropbyllkomern 
nur so mit sich dahin trägt. Diese Anschauung ist aber nichts 
weniger als bewiesen und könnte auf eine Urtheilstiiuschung 
hinauslaufen. Wie ungemein häufig sind nicht Urtheilstäusch- 
ungen gerade bei Bewegungserscheinungen, und nicht blos häufig, 
sondern auch in der Art zwingend, dass alle menschlichen In- 
dividuen derselben Urtheilstäuschung in der gleichen Weise 
anheiraiällen. Tagtäglich sehen wir thatsächlich, wie die Sonne 
sich um die Erde dreht, und eben dieser Urtheilstäuschung fallen 
wir immer wieder anheim, obwohl wir schon als Kinder darüber 
belehrt wurden, dass nicht sich die Sonne um die Erde, wohl 
aber diese sich um ihre eigene Achse dreht. Oder, wer könnte sich, 
in einem Eisenbahnzug sitzend, des Eindruckes erwehren, dass 
Wiesen und Fehler neben dem Bahndamm in kreisender Be- 
wegung begriffen sind? Oder, wer hätte, von einer Brücke in den 
Strom hinabsehend, nicht schon die P^nipfindung gehabt, dass 
diese in fortschreitender Bewegung begriffen sei? Wenn nun dem 
80 ist, dass gerade die Bewegungswahrnehmungen zur Urtheils- 
täuschung führen, und noch dazu zu Täuschungen, die bei Jedermann 
gleich ausfallen, so wird wohl auch hier ein wenig Vorsicht von 
Nutzen sein. Die „Strömung" der Körnchen freilich, ihr Fort- 
schreiten in bestimmter Richtung ist jederzeit ein- 
wandsfrei zu konstatiren ; wenn wir aber behaupten, dass die 
Plasmamasse es ist, die in Strömung befindlich sei, und dass sie 
die Körnclien mitschleppt, so ist dies bereits eine Folgeriing, 
die bei weitem mehr enthält, als dem sinnlichen Eindruck direkt 
entnommen werden kann. (Seltene Ausnahmen kommen vor, die 
aber erst weiter unten besprochen werden können^ siehe die 
Bemerkungen über „Strömung ohne Körnchen"). 

Wir setzen den Fall, dass wir einen derben Plasma- 
Strang beobachten, der eine reichliche KörnchenströmnDg zeigt; 
wir nehmen ferner an, dass dieser Strang eben nicht jene 
an ders gearteten^ leicht kenntlichen groben Massenbewegungen 
des Plasmas zeigen soll, welche unter Umständen in wenigen 
Augenblicken zu einer totalen Veränderung des morphologischen 
Bildes der Zelle führen können, sondern der yon uns betrachtete 
Strang soll für eine Zeit lang seinem äusseren Ansehen nach 
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stabil sein, stabil für 5, 10 Hinnten, eine Yiertelstnndey wie 
dies 80 bäufig vorkommt: dann werden wabrseheinlich — bei 
dem hier vorliegenden Objekt, den HSrchen von den Blüten der 
Cucurbita Fepo — die meisten Beobachter gleich mir nicht den 
Eindruck baben, dass die Masse des Stranges vorwärts fliesst 
und die Körnchen mit sich trägt, sondern sie werden schon ganz 
unwillkürlich, auf den blossen sinnlichen Eindruck hin, die Masse 
des Stranges der Hauptsache nach für ruhend und nur die Körn- 
chen (sammt Chlorophyllkörnern) in ihm für beweglich nehmen. 

Der direkte Augenschein lehrt also zweierlei verschiedene 
Sorten von liewegung, welche ja auf dieselbe physiologische 
Quelle zurückgehen mögen , aber in der Beobachtung von ein- 
ander geschieden werden können. Einmal haben wir in den 
Strängen überall die (t 1 e it b e w egu n g der Körnchen und 
zweitens treten gelegentlich die g r o b e n M a s s e n b e w e g ii n g e n 
desPlasmas hinzu. (Vgl. besonders auch Fromann 1880 p. 53 ff.) 

Von diesen letzteren möchte ich nur eine kurze Schilderung 
geben, die zur beiläufigen Orientirnng dienen soll , ohne dass 
wir uns genauer mit diesem Gegenstande befassen. Die Analyse 
dieser Erscheinungen ist eben eine Frage für sich und ich habe 
mich nicht eingehend damit beschäftigt. Die hierher gehörigen 
Processe .sind sehr mannigfacher Art und gewiss auch, was die 
Physiologie der Sache anlangt, sehr complicirt \). Da sieht man, 
wie feinere und gröbere Protoplasmaklumpen an den Strängen 
entlang gleiten oder wie bald mehr, bald weniger umfängliche 
Plasmamassen i n der Bahn eines relativ dünnen Stranges sich 
vorwärts schieben oder nach einer bestimmten Gegend hin sich 
zurückziehen, oder wie ein feiner Strang vor unseren Augen aus 
benachbarten Gregenden grosse Massen lebenden Materials auf- 
nimmt, um auf das Vielfache seines Durchmessers anzosohwellen, 
oder wie ein bald grösserer, bald geringerer Theil des gesammten 
Zellplasmas sich gegen den Kern hin retrahirt. Da sehen wir 
ferner, wie zwei parallel laufende Stränge einander sich nähern, 
um mit einander zu verschmelzen, wie ein erster Strang, der an 
einem zweiten spitzwinkelig inserirt, sieb zusammenzieht und 
eben hierbei seinen Ansatzpunkt an dem ersten Strang gleitend 



1) Wahrscheinlich liegen fibenll ContmtionserBcheianngen sn Grnnde, nur 
igt die Form der Contraekilität keine so einfache, wie beim Maskel» wo die Oon- 
traction nnr in einer bestimmten Richtnng vor sich geht. 
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entlang wandern läast und Aehnliches mebr. Dies sind alles 
gröbliche Dislokationen der Plasmamassen, welche gewiss 
etwas anderes sind als die blossen «ESmchenströmungen'*. Die 
hier so bezeichnete ^^Massenbewegung^ des plasmatisohen 
Materials besteht auch nicht blos in den geschilderten Einzel- 
heiten, sondern es kann sich unter Umständen ein ganzes Strnk- 
tnrkonvolut unter mannigfachen sonstigen inneren Formänder^ 
iingen per contractionem nach einer ganz anderen Zellgegend 
hin verlagern. Freilich gebt während aller dieser Bewegungen 
die nEdmchenströmung'^ weiter fort; freilich werden mit der 
Ortsverändemng gröblicher Hassen plasmatischen Materials auch 
die in ihnen enthaltenen Körnchen fortgeschleppt, aber ans der 
Gleichzeitigkeit solcher Vorgänge geht nun und nimmer- 
mehr ihre Identität hervor, und demgemäss unterscheiden wir 
strenge die Gleitbewegung der Körnchen einerseits, und die 
groben Materialverschiebungen andererseits, denn die Beobachtung 
ergiebt, dass beiderlei Bewegungsformen in weitgehendem Maasse 
von einander unabhängig sind. (Vgl. a.uch. JR. Heidenhain 1863 p. 43.) 

Zur Ergänzung des vorigen möchte ich noch hinzufügen, 
dass ich bei diesem Objekt niemals schnelle Ortsveränderungen 
des Kerns sah. Meist verharrt der Kern trotz allen Wechsels 
in seiner Umgebung in sehr vollständiger Iviilie. Wenn er sich 
bewegte, geschah es langsam. Lag er anfangs axial im Binnen- 
raum der Zelle, so konnte er später durch seitliche Verschiebung 
sich der Zellwand anlagern ; oder er verschob sich langsam ent- 
lang der Axe der Zelle, offenbar bewegt durch den Plasmastrang, 
iu welchen er eingebettet lag. 

Dann können wir, ausser über die Gleitbewegung der 
Körnchen und über den Massentransport lebenden Materials, auch 
noch Beobachtungen über die innere Struktur der Plasma- 
stränge anstellen. Diese Strukturerscheinungen sind nicht immer 
merklich, häufig sind sie nur in geringem Grade ausgesprochen, 
mitunter aber so in die Augen springend, dass sie schon beim 
ersten Anblick den Beobachter in das höchste Er- 
staunen versetzen. Diese Strukturen sind gewiss in sich 
veränderlich, wie überall die Zellstruktur veränderlich ist und 
nur je nach Lage und Umständen als eine — zeitweilig — fest 
delinierte angesehen werden kann. In vielen thierischen Zellen 
und gewiss auch in vielen pflanzlichen sind die Strukturver- 
änderungen langsame, so langsame, dass — cum grano salis — 
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mllgemem von einer „«tabüen" Zellstriiktiir geredet werden kann, 
dies namentlicli beim «rwachsenen G-esclidpf, wo solche Um- 
fbrmnngea» die mit der natürliclien Entwicklung nsammenhSngen, 
flchon abgesehloseen sind. H i e r^ bei unserem Objekt, sind di» 
y«rflnderuigen der inneren Straktnr der Stifiage gewShnlidk 
lebhafte, häufig aber auch so trSge, dass beim ersten Anblick 
ein stabiler Zustand gegeben zu sein scheint; wieder in anderea 
Pfillen sieht es so ans^ als sei die Stmktnr geradeza ia 
«tarr e, feste Formen gebunden» — und trotz dessen sieht maa 
in diesen Strängen die Gleitbewegung der £toichen. 

Alle diese Dinge : Struktnrerseheinungen der PlasmastrSage,. 
Ifassentranspoit lebendenMaterials, sowie die „EornehenstrÖmung'^ 
kann man nicht erwarten, an ein und demselben Zellenezemplara- 
in hinreichender Weise, nach allen Bichtnngen hin studiren zu. 
kSnnen. An dem einen Individuum macht man diese, an dem 
anderen jene Wahrnehmungen. Um hierauf ausdrücklich auf- 
merksam zu machen, möchte ieh 3 Klassen Ton Zellen unter- 
scheiden, obwohl diese Unterscheidung eine ganz kiinstliche ist- 
und die ▼erschiedenen Formen alle in dnauder fibergehen. 

Wir sehen 1) Zellen, deren Plasmastränge an- 
aeheinend a«s Bündeln derber glänzender Fib- 
rillen bestehen. Die Zahl der „Körnchen^ im Plasma iat- 
(scheinbar?) gering, hier und da beobachtet man die Grleitbe- 
weguiig. Diese Zellen fand ich im Hochsommer zu einer Zeit, 
als ich mich nur vorübergehend mit den vorliegenden Unter- 
suchungen beschäftigte. Späterhin, im Herbst, wo die Beobacht- 
ung in mehr systematischer Weise vorgenommen wurde, konnte 
ich diese Zellenform, welche ein Extrem vorstellt, 
nicht wieder auffinden und vermag ich daher vorläufig nichts 
Genaueres über sie auszusagen. 

2) Zellen, deren Plasmastränge bald mehr, 
bald weniger deutlich „ fib rill ir f erscheinen. 
Diese Fibrillirung ist bald nur angedeutet, bald sehr stark 
ausgesprochen und auf den ersten Blick kenntlich ; dazwischen 
alle Uebergänge. Die Körnchen" im Plasma sind meist sehr 
eahlreich. die Gleitbewegung auf das Schönste ausgesprochen. 
Auch sind die Zellen in Folge des besprochenen Massentrans- 
portes in beständiger, bald langsamerer, bald lebhafterer Um- 
wandlung begriffen. Diese Zellenform habe ich hauptsächlich 
untersucht. 
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3) Zelleiii deran StrS&ge kein« oder nur sehr 
geringe Strnktnrersclieinnngen zeigen, bei deneü 
das Plasma naeh der Siteren Besofareibung mehr unter dem än»-^ 
Beren Bilde einer breiigen , zähen , mit K5mchen gemiBohten: 
Flüssigkeit erscheint. Sie zeigen die Erscheinungen der Edrnohenr 
bewegung und der Materialverlagemng in hervorragender Weise* 
Zelleui die sich in dieser Art verhalten, bieten kaum Gelegen* 
heit, neue Daten , zu sammeln, und habe ich sie deswegen meinen 
Beobachtungen nur in geringem Umfange zu Grunde gelegt. 

In literarischer Hinsicht wfire hervorzuheben, dass die 
Fibrillirung der Strangwerke bisher am klarsten von Bütsekii 
erkannt und beschrieben worden ist. (Siehe dessen Plasmawerk, 
pag. 79 f.) 

WirwoUen nun zunächst die Strukturfrage erörtern. — 
Die groben Strangwerke in den Zellen zeigen zwar besondere 
Formen und Anordnungen, repräsentiren aber in ihrer Gesamt-^ 
h&t keine Zellstruktur im engeren Sinne. Sie könnten ezi- 
stiren, auch wenn die lebende Materie an sich keine Struktur be- 
sässe. Ihre Entstehung leiten sie bekanntlich von dem Auftreten,, 
allmählichen Anwachsen und spateren Verfliessen grösserer Flüssig- 
keits- Vakuolen her. Dies war schon vor vielen Jahrzehnten be- 
kannt (H, von MM), Kun zeigen aber diese Plasmastränge in 
ihrem Inneren noch eine eigene, anscheinend fibrilläre Struktur 
wid diese wäre dann eine eigentlich so zu nennende Plasma- 
straktnr.i) Da nun die hier vorliegende Sorte von Protoplasma- 
zu den sogenannten ^ indifferenten" Plasmen gehört, d. h, z« 
jenen Plasmen, die nicht nachweislich mit irgend einer specifischen 
Funktion betraut oder ihr angepasst sind, wobei auch der weicht^ 
Zellenleib nicht in irgend einem mechanischen Verhältnis zur 
Architektur der Gewebe steht, so war es mir von besonderem 
Interesse, diese augenfälligen Strukturen näher zu untersuchen, 
und es sei mir erlaubt, das eine Facit gleich mitzutheilen, näm- 
lich dass die hier vorliegende Grundstruktur mit Bütsridi als 
eine ächte Schaumstruktur angesehen werden muss. 
Demnach wären die anscheinenden Fibrillen, die man überall 

Die niatasehe ihrer Tölligeo Sielii^kett im lebenden ZnstMide iMlk 

am so interessanter, als ja ein Botaniker, Frank Schwarz, der Meinung ist, dasa 
vir dio Plasinastrnktnren, die wir beadireiben» erst dnrcli die EiweissfaUaug bei 
der i<'ixiraüg erzeugen. 
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-sieht, in erster Linie für lang gezogene Lamellen alveolärer 
Systeme zu halten, nur dass man die hier in der That vor- 
handenen Querverbindungen, wenigstens im lebenden Zustande 
•des Objektes meist nicht zu sehen bekommt. Ob dann in zweiter 
Linie innerhalb dieser Lamellen Fibrillen sich herausdifferen- 
firen können, ob, wann und wo solche in den Strängen existiren, 
das ist eine weitere Frage, auf die ich später zurückkommen 
werde 

Der Nachweis der Schaumstruktur der Flasmastränge kann 
•auf zweifache Weise erbracht werden, auf direktem und indirektem 
Wege. Der indirekteKachweis ist unendlich viel leichter 
ffir den Beobachter und spreche ich hiervon zunächst. 

Was man als thatsächlich der Regel nach in den, für die 
Beobachtung günstigen Fällen an den Strängen sieht, ist, wie 
gesagt, eine ziemlich dichte und deutliche Fibrillirung. 
Wir beobachten einen derartigen Strang von mässiger Dicke und 
«ehen vor unseren Augen, wie sich der grösste Teil seiner Masse 
nach der Mitte hin zusammenzieht, wobei eine schöne, abgerundete 
Plasmakugel sich bildet, die nun in den Verlauf eines nur noch 
feinen Plasmafädchens eingeschaltet ist: das wäre ein Vorgang, 
wie man ihn ab und zu einmal beobachten kann. Eine solche 
Flasmakngel zeigt dann im optischen Durchschnitt eine centrale, 
stark ausgesprochene Anhäufung der Körnchen und an der Peri- 
pherie eine, weit in die Tiefe hinabreichende Radiarstreifung. 
Betreffs dieser letzteren ergiebt sich ohne weiteres, dass 
sie durch schmale, dicht stehende Alveoli bedingt wird, welche, 
wie es selieint, säintlich in der Riclitung des Radius verlängert 
sind. Manipulirt man mit der Mikrometerscbraube so. dass man 
einen Tangentialschuitt durch die Oberliäche der Kugel erhält, 
so bekommt man die Querschnitte der Alveolen als Netz zu 
sehen. Ich kann also nur folgern, dass die Kugel, die sich eben 
vor unseren Augen bildete, doch gewiss keine Schaumstruktur 
zeigen würde, wenn nicht der Strang, aus dem sie hervorging", 
•eine solche schon zuvor besessen hätte. JDa aber an jenem nur 

^) Heister FUmmng in Kiel hat sieh neuerdings mehrftuth Aber das Ter- 
h&lttti» der Ton ihm gefhndenen Fibrillftrsfarnktar der Zellen zur W&benlehre BBtaehlf» 

♦nsgesprochen und verweise ich besonders snf seine letzte Arbeit: „lieber den 
Bau der Bindc^ewohszelleu, und Bemerkungen über die Strukfnr der Zellsubstanz 
im Allgetueiueu*'. Zeitschr. L Biologie XXXIV, 1897. Daselbst auch Literatar- 
augaben. 
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neben einander gelagerte j^FibcUlen^ zu sehen waren, so müssen 
diese, wie schon vorweggenommen wurde, in erster Linien 
als die optischen Langschnitte parallel laufender Schaumlamellen 
erklärt werden* 

Dieses, eben geschilderte Phänom eii der Erz eugung- 
radiärstr elf ig er Plasmakugeln durch Kontrak* 
tion parallelfaseriger Stränge kommt in noch viel gross«^ 
artigerem Maasstabe vor. Wir meinen den typischen, häufig zu 
beobachtenden Fall, wo fast das gesammte Zellplasma sich gegen 
den Kern hin zusammenzieht, um dort, ihm auf- oder ansitzend, 
einen sphärenartigen Körper zu bilden. Auch diese Metamor' 
phose kann innerhalb weniger Minuten begonnen und vollendet- 
werden ; eben dasselbe Material, das kurz zuvor noch „fibrillirte* 
Stränge bildete, findet man dann in der Nachbarschaft des Kerns 
unter dem Bilde eines grossen rundlichen Klumpens wieder vor^ 
der eine gar nicht zu verkennende Schaumstruktur besitzt und 
dabei in seinen peripheren Teilen radiärstreifig ist. Erhascht 
man den ersten Beginn einer derartigen Veränderung, so sieht 
man, dass es offenbar immer jeweils die Bindenschichten der 
fibrillirten Stränge sind, welche sich auf der inzwischen noch 
intakten Unterlage zusammenziehen und gegen den Kern 
hin wandern. Ist dann eine erste Schicht von dem Strang so- 
zusagen heruntergestreift lud gegen den Kern hin abgeschoben 
worden, so folgt eine zweite Schicht in derselben Weise nach, 
und das geht so fort, bis von dem ursprünglich vorhandenen 
Strange nur noch ein feines Fädchen fibrig ist. Dies wäre, wi& 
mir wenigstens scheint, (in schematischer Beschreibung) der Typus 
des merkwürdigen Vorganges. Beobachtet man die Zusammen- 
ziehung der Bindenschioht an irgend einem fibrillären Stränge- 
gleich zu Beginn des Prozesses genauer, so sieht man, wie die^ 
zusammengezogene Masse dort, wo sie zu liegen kommt, an dem 
Strang eine Auftreibung verursacht; die Plasmamasse aber, 
welche dieser Auftreibung zu Grunde liegt, zeigt von vorn- 
herein einen schaumigen Bau, und zwar sind die Alveolen in 
einer Richtung senkrecht zur Aze des Stranges verlängert, 
so dass mithin die trennenden Sohaumlamellen im mittleren 
Langschnitt des Stranges eine Art oberflächliche Querstreifung 
verursachen. Dies ist nun etwas, was man ungemein häufig 
nebenher zu sehen bekommt: dass sich an den Plasmasträugen 
gelegentliche, lokale Zusammenziebungen der Kindenschichten 
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ausbilden, wobei die zusammengebogenen Massen einen alveoläre 
und zugleich querstreifigen Bau besitzen. Man sieht also immer 
wieder aua anseheineiid fibrilliertem Materiale schaumige Struk- 
turen hervorgehen, wobei der Uebergang aus dem einen in den 
.anderen Zustand ein ganz unmittelbarer ist; also kann man doch 
nur den Schluss ziehen, dass hinter dem Anschein des rein 
fibrillären Zustandes sich eine Schaumstruktur verbirgt. Ich bin 
wenigstens der Meinung, dass eben dieselben Alveolen, die man 
in dem contrahirten plasmatischen Materiale sieht, schon vorher 
vorhanden waren; nur wären die sie trennenden Schaumlamellen 
im Anfange parallel zur Axe des Plasmastranges lang ansga- 
sogen, womit die „Fibrillirung'' der Stränge — theilweiae 
wenigstens! — susammenhängt. 

Aber man kann die alveoläre Struktur auch 
direkt beobachten. Dies gelingt bei uns crem Objekt aller- 
dings kaum an den iibrillirten Strängen, an diesen wenigstens nicht 
in einwandfreier Weise. Ich zweifle allerdings nicht, dass irgend 
jemand, der sich sehr viel mit Scbaumstruktnren beschäftigt hat, 
an einem gewissen, ungleichmässigen Wesen jener Fibrillen das 
Vorhandensein von queren Brücken zwischen ihnen, vielleicht anch. 
-die Anwesenheit der wahren Schaumstruktur ohne Weiteres er» 
kennen würde; für den minder Geübten ist dies abei* nicht möglich. 
Es zeigen auch die Stränge bei einer gewissen geringen Dicke 
das Ansehen von Böhren und könnte man hinter diesen einreihige 
Alveolenzüge vermuthen. Ich für meinen Teil habe die Schaum- 
struktur nur in der plasmatischen Wandschicht der Zelle, im 
Primordialschlauch , und zwar bei der Betrachtung in der Auf- 
sicht, direkt erkennen können. In dieser Wandschicht sieht 
man auf weite Strecken hin von einer manifesten Struktur über- 
haupt nichts; man hat vielfach nur eine glasartig durchsichtige 
Masse vor Augen, In ihr verianfep aber andrerseits häufig ge* 
wisse, durch die „Strömungserscheinungen^' kenntlich werdende 
Bahnen, welche „fibrülirt" erscheinen können, gerade so, wie 
die Stränge im Binnenraum der Zelle, und diese „fibrillirten" 
Bahnen oder Wegstrecken sind es nun, welche den wabigen Ban 
mitunter in einwandsfreier Weise direkt erkennen lassen. Man 
sieht dann einmal die parallel laufenden Streifen und ausserdem 
die queren Verbindungsbrücken, ferner beim Heben und Senken 
des Tubus die Stabilität des mikroskopischen Bildes, wie dies 
ihei einer rein fibrillären (netzigen) Anordnung nicht der Fall 
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sein könnte. Uebrigens zeigte mir die Grenzschicht der Zelle 
hier und da auch einen mehr unregelmässigen, alveolären BaU} 
doch kann ich hierüber nähere Angaben nicht machen. 



Obwohl nun Bütschli darin Recht hat, dass ein Wabenban die 
Grundstruktur dieser Protoplasmamassen bildet, soweit wenigstens 
überhaupt irgend etwas von einer Struktur für das Auge kennt- 
lich wird, so ist doch die Frage noch nicht abgethan, 
ob innerhalb dieser Schaum struktur fibrilläre 
Bildungen fehlen. (Vergl. auch Fromann 1880). 

Auch nach dieser Richtung hin lassen sich eine Reihe be- 
merkenswerther Beobachtungen anstellen. Hierher gehört vor 
allem das offenbare Faktura , dass jene Schaumstruktur in 
optischer Hinsicht nicht immer das Gleiche, sondern ein sehr 
unterschiedliches Aussehen zeigt. Wenn wir zunächst auch jene 
parallele Streifung der Plasmastränge als eine Summe gleich- 
laufender Schaumlamellen anerkennen, so fällt doch sogleich auf, 
dass diese sich in den einen Fällen von der Umgebung kaum 
abheben und nur mit grösster Mühe wahrgenommen werden 
können, in anderen extremen Fällen mit vollkommenster Deutlich- 
keit als dunkle oder auch glänzende Streifen hervortreten und, dem 
blossen Augenschein nach zu urteilen, sich wie „starre" Fibrillen 
verhalten; dazwischen giebt es ganze Serien von Uebergangs- 
bilderu. Diese Unterschiede des Aussehens sind in der Natur 
der Sache begründet und zwar hängen sie zusammen mit inneren 
Veränderungen des plasmatischen Materials. Es findet in den 
Schanmlameilen, von einem bestimmten Zustande auagehend| eine 
besondere Entwicklung statt, welche mit einer Abänderung des 
optischen Verhaltens unmittelbar verknüpft ist: soviel lässt sich 
ohne besondere Mühewaltung ganz einwandsirei constatiren. Was 
freilich hier vor sich geht, ist schwer zu eruiren. An den 
«fibrillirten" Strängen" im Binnenranm der Zelle ist etwas Ge- 
naueres meist nicht herauszubekommen ; dagegen lassen sich im 
Flächenbilde der plasmatischen Wandschicht eine Reihe Yon 
wunderbaren Vorgängen beobachten, welche meiner Keinnng nach 
direkt hierher gehören. 

Wir wollen uns hier zunächst jedes Urteils enthalten nnd 
ganz objektiv sohüdem, was man sieht Wir betrachten unter 
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der apochromatischen Oeliminersion (!) den im Präparat uns zu- 
gewandten, plasraatiselien Wandbelag einer grossen Zelle; trotz 
ihrer ^^rossen Durchsichtigkeit finden wir das richtige Niveau 
der Einstellung leicht, da uns die, in der Wandschicht gelegenen 
Chlorophyllkörner einen leichten Anhalt gewähren. Nun suchen 
wir eine Stelle auf, wo eine bestimmt gerichtete Körnchen- 
strömung wahrnehmbar ist, wo vielleicht auch die bekannte, 
parallele Streifung hervortritt. Nachdem wir uns einigermassen 
an das zarte Bild gewöhnt haben, bemerken wir, dass ausser 
den Körnchen (und ganz abgesehen von den Chlorophyllkörnern) 
in der gleichen Stromesrichtung noch ganz andere Körper 
entlang gleiten, nämlich dunkle Stäbchen von 
wechselnderLänge. Bald sind es kurze, bald lang gestreckte 
Gebilde, welche etwa wie Leptothrix - Fäden sich ausnehmen; 
dazwischen alle Uebergänge. Das Material, aus dem sie bestehen, 
sieht genau so ans wie plasmatische Substanz; auch sind sie 
durchscheinend und heben sich nur in schwacher Weise von der 
Umgebung ah. Oft sehen sie steif aus, da sie gewöhnlich eine 
lang gestreckte Haltung haben und gerne mit ihrer Längsaxe 
parallel zur Richtung des „Stromes" sich einstellen; doch sind 
sie in Mehrheit leicht biegsam, denn wenn ihnen irgend ein 
unsichtbares Hindernis entgegentritt, werden sie mit Geschwindig- 
keit durchgebogen wie nur ein Körper, der eine geringe innere 
Wiederstandsfähigkeit besitzt. Sie schwimmen'* mit Vorliebe 
geradeswegs in den Plasmalamellen entlang (wo solche kenntlich 
sind), doch halten sie sich — scheinbar — nicht ausschliesslich 
an dieselben, denn wir sehen sie aus einer Lamelle durch den 
benachbarten Zwischenraum in eine andere übertreten; das mag 
wohl damit zusammenhängen, dass wir die, die Alyeolen be- 
grenzenden Lamellen nur dann wahrnehmen, wenn sie gegenüber 
dem Beschauer „auf der hohen Kante^ stehen, wahrend sie von 
der Breitseite her nicht wahrnehmbar sind. Treibt also ein der- 
artiges Fädchen schief über die uns zugewendete breite Fläche 
einer Alveole hinweg, so projiciren wir das Gebilde in ihren Binnen- 
raum hinein. Ferner habe ich wahrgenommen, wie ein grösseres 
Fädchen in mehrere kleinere, ganz nach Belieben, sich zerstüokte ; 
also sind sie gebrechlich und gewiss von geringem Bestand. 

(Sohlass folgt.) 
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Martin Heidenhaln: Einiges nber die sogenannten 

Protoplasma-Stromnngen. 

(Scblnss.) 

Ich habe diese Dinge zunächst nur aufgefunden, wenn sie 
in Bewegung begriffen waren. Kan trifft sie aber auch in grosser 
Menge in ruhendem Zustande. LSuffc man mit den Augen an 
jenen Streifen entlang, die nach unserer Ei^Iärung Schaum- 
lamellen vorstellen, so trifft man in ihnen bald kürzere, bald 
längere beiderseits scharf abgesetzte Abschnitte, die bei genauer 
Einstellung durch ein opakeres, dunkleres Aussehen recht deut- 
lich hervortreten. Dies sind ruhende Plasmafödchen. Wenn man 
geduldig ist und sie längere Zeit im Auge behält, so kann man 
wahrnehmen, wie sie sich ganz oder bruchstückweise in Bewegung 
setzen und in der Bahn der Lamellen in der gleichen Bichtung 
mit der „Kömchenströmnng^' davon -„schwimmen". Hat sich das 
Auge an den Anblick dieser Fädchen gewöhnt, so sieht man sie 
fiberall, nicht blos in der Wandschicht, sondern auch in den 
Plasmasträngen des Binnenraums der Zelle. Dort ist ihre Gegen- 
wart die Ursache davon, dass die Fibrillirung der Stränge häufig 
in so starkem Grrade hervortritt. 

9 
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Wir haben also hier bereits den schlechterdings nicht weg- 
zulängnenden Fall, dass innerhalb der Lamellen eines Schanm- 
systems Stücke plasmatisoher Fibrillen — dies ist der rechte 
Käme — von untersohiedlicher Länge eingelagert sind. Was 
ist nun ihre Bedeutung? Dass hier irgend welche Dinge vor- 
liegen, welche etwa nur so beiläufig in der Zelle vorkommen und 
weiter keine besondere Beachtung verdienen, das geht nicht 
wohl an. Da sie in jenen Zellen, welche die streifigen Strukturen 
erkennen lassen, uberall vorkommen, so müssen es Bildungen 
sein, die im normalen Verlaufe des Lebens dieser Zellen sich er* 
zeugen, um vielleicht nach kurzem Bestände wieder zu vergehen. 
Ich habe darüber folgende Ansicht: 

Wie oben erwähnt, zeigen die parallelen Schaumlamellen 
ein verschiedenes, optisches Verhalten und treten bald mehr, bald 
weniger deutlich hervor. Dort, wo man sie im einzelnen 
am genauesten beobachten kann, in der Wandsohicht der Zelle, 
bilden sie gfinstigen Falls leicht sichtbare, dunkle Streifen. 
Diese dunklen Streifen sind der Art ihrer Erscheinung nach nicht 
zu unterscheiden von den dunklen Fibrillenabschnitten, welche 
in den hellen, schwach sichtbaren Schaumlamellen ruhend 
getrofPen werden. Nur sind eben die Fibrillenabschnitte beider- 
seits scharf abgesetzt, während eine Schaumlamelle im ^dunklen*' 
Zustande sich nach beiden Bichtungen hin weit verfolgen läset, 
bis man sie im mikroskopischen Bilde verliert. Ich glaube, dass 
ein Zusammenhang zwischen beiden Erscheinungen besteht und 
zwar in folgender Weise. Die Plasmamassen in diesen Zellen 
sind an sich leicht beweglich ; das sieht man. Welcher Art diese 
Beweglichkeit sei, wie weit sie geht, das wollen wir zunächst 
nicht untersuchen. Wir sehen aber ferner auch, dass diese in 
sich beweglichen Massen jederzeit in einen Zustand grösserer 
Stabilität übergehen können ; das ersieht man wiederum ganz 
direkt aus den vielen, streng definirten Strukturerscheinungen, 
die sich an diesen Zellen wahrnehmen lassen. Ist eine vergleichs- 
weise festere Constitution in der Anbahnung begriffen, so treten 
die lebendigen Teilchen mit einander in eine Verbindung, welche 
solider, beständiger ist, als zuvor, und der Ausdruck einer der- 
artigen festeren Bindung der Teile unter einander ist der 
"Wandel des optischen Verhaltens der Schaumlamellen, welche 
aus dem „hellen" in den dunklen" Zustand übergehen. Mit 
diesem ist offenbar die histologische Fibrillen- 
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bildung bereits gegeben, nur dass man die Fibrille als 
«olche erst dann erkennt, wenn sie wegen einer neneinsetsenden 
Umgestaltung der inneren Organisation als pbysiologisob über- 
^fisaig ansgemerst wird nnd in Stucke zerbricht, worauf dann die 
Trfimmer gelegentlich in die „ESmohenstrÖmung'* hineingerathen« 
Indem ich diese Anschauungen hier entwickle, sage ich übrigens 
•damit nichts wesentlich Neues, denn dies sind Vorstellungen, 
die den Physiologen seit langer Zeit nicht mehr ungewohnt sind 
<2%. W, Enffdma$inf Inotagmentheorie). 

Ich komme nun genauer auf das Phänomen der „E5rn- 
•chenströmung'' su sprechen. Schon oben habe ich diese 
Erscheinung streng von dem Massentransport plasmatischen 
Materials unterschieden. Es werden ja gewiss, wenn kleinere 
•oder grossere Plasmamassen in der Zelle ihren Ort wecheln, die 
in ihnen enthaltenen ESrnohen mitgeschleppt; dies ist aber ein 
Vorgang, welcher mit dem an stabilen Plasmasträngen zn beob* 
Jtchtenden StrSmungsphSnomen nicht ydUig identisch ist. Ich 
zweifle selbst daran nicht, dass in wandernden Plasmamassen 
•eine „EömchenstrSmung'' gleichzeitig stattfinden kann, aber 
•die ^yEömchenstrOmung'' an sich ist nicht obligatorisch ver* 
bunden mit einem Ortswechsel des Plasmas. Dies wird aus dem 
folgenden noch mit der genfigenden Elarheit hervorgehen; es 
wird sich zeigen, dass aus der G^leitbewegung der Eörnchen 
nicht auf ein „F Hessen^ der Plasmamasse geschlossen werden 
kann^ nnd noch viel weniger, dass das Plasma „flüssig* sei. 
Von dieser fälschlichen Behauptung her wollen wir unseren 
Ausgangspunkt nehmen. 

Viele Autoren halten das Protoplasma für eine Flüssigkeit, 
und besonders wollen sie dies von derartigen ^indifferenten*' 
Plasmen gelten lassen, wie wir hier eines vor uns haben. Der 
Unistauil. dass zwei der ersten Autoritäten auf dem Gebiete der 
Physiologie sich direkt gegen die Flüssigkeitshypothese erklärt 
haben (Fßihjer und Brücke) wird wenig beachtet. Sicher halten 
die meisten Physiologen dafür , dass geordnete Bewegungs- 
erscheinungen nur bei einer festen Orientirung der Theile mög- 
lich sind. Auch der neueste physiologische Autor auf diesem 
Grebiete, Fr. Sehende, erklärt, indem er sich gegen Verworn wendet, 
das contraktile Plasma für fest. Um contraktile Materie handelt 
•es sich aber bei unserem Objekt, denn wir haben für aktive 
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Bewegnngspliäiiomene der hier vorkommenden Art eben auch 
nur den einen Begriff der „Kontraktion", wie schon M, SehuUee' 
hervorhebt. Gerne wird geltend gemacht, dass die Körnchen im 
Zellleibe unter Umständen die J^roume'sche Molekularbewegung 
zeigen, welche nur innerhalb eines flüssigen Mediums möglich 
sei. Aber schon Brik^e sagt: «Es können erstens Bewegungen 
von Kömchen innerhalb gewisser G^renzen stattfinden, in Kanälen, 
im Zelleibe oder in Höhlen, welche keine allgemeine Zellhöhle 
sind, und zweitens können sich Körner bewegen dadurch, dass 
sie mit sich bewegenden Theilen des Zellleibes in Verbindung 
sind." Brücke fand Molekularbewegung der Körnchen in den 
Speiohelkorpcrohen ; wenn er diese aber quetschte, so hörte sie 
für immer auf: ein Beweis, dass die Körnchen in kleinsten 
Vakuolen tanzten. Auch hier für unser Objekt treffen die 
Brticfte'schen Erwägungen zu. Kömchen, die nicht in jenem 
systematischen Dabingluiten begriffen sind, welches gemeinhin 
aJs eine Folge der „Strömung'^ des Plasmas angesehen wird, 
können die JBrotcme'sche Bewegung zeigen: dann zappeln sie in 
prinzipienloser Weise hin und her ; in anderen Fällen aber wogen 
sie langsam auf und ab, offenbar getragen von der sich bewegen- 
den Plasmamasse, in welcher sie fizirt sind. 

Gegen die Flössigkeitsbypothese sprechen aber aufs Deutlichste 
eine Reihe von Erscheinungen, welche gelegentlich der Körnchen - 
Strömung jederzeit beobachtet werden können, die zum Theil auch 
schon von Brütke und Heidenhain (1863) im gleichen Sinne geltend 
gemacht worden sind Erstlich sieht man in ganz dünnen Plasma- 
fäden Körnchen in entgegengesetzter Richtung dahintreiben, wobei 
sie häufig sieb zu berühren scheinen, wenn sie an einander vor- 
beikommen. Wären zwei entgegengesetzte „Strömungen'^ des 
Plasmas vorhanden, so müsste zwischen beiden „Strömen^ eine 
Zone der Indifferenz, eine ruhende Zone vorhanden sein; eine 
solche ist aber nicht wahrnehmbar. Femer sehe ich in derberen 
Plasmasträngen — wiederum ohne Interkurrenz indifferenter 
Zonen — sehr häufig vielfache hin- und wieder gerichtete 



1) Die „KSniolienstrQmang" iBt so hiafig und in so rnnstergfiltiger Weis» 
besebrieben worden, — man denke nnr an die klaesiaehen Sebriften M. SSefttrfte«'« 

nu'l Tli. ir'. 7:.^i^e/manK's — dass ich von einer nenen, detaillirteaBescbreibang völlig 
absehe; und auf einige Einzelheiten komme ich oben zu sprechen, Welche einen 
Bäokscblass aaf den inneren Zustand des Plasmas zulassen. 
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„Ströme"; hier lehrt der blosse Augenschein sogleich, dass in 
der Plasmamasse mehrfache, fest definirte Bahnen vorhanden 
eind, innerhalb welcher die Körnchen dahingleiten. Ebenso 
kann man nicht selten beobachten, dass einzelne Kömchen direkt 
gegen den „Strom'' schwimmen nnd durch eine grössere Menge 
ihnen entgegenkommender Körnchen hindurchwandemt alles 
Dinge, die nicht durch ein „Strömen** der Plasmamasse erklärt 
werden können. Aber wir brauchen uns nicht so viel Mühe zu 
geben: die mikroskopische Betrachtung lehrt direkt, dass der 
Transport der Kömchen im ^ruhenden" Plasma, d. h. bei 
ruhendem Strnkturbilde stattfindet, — sofern nicht etwa, 
wie schon besprochen, eine „grobe Massenbewegung plasmatischen 
Materials**^ gerade im Gange ist. 

Wir kommen hier zunächst auf die fVage, in welchem 
raumlichen Verhältnis die Bahnen der Körnchen zu dem Struktur- 
bilde der Stränge stehen. Hierüber lässt sich Folgendes sagen: 
Fasst man die parallelen Schaumlamellen in*s Auge, so hat man 
den Eindruck, dass die Körnchen der Regel nach innerhalb 
derselben entlang gleiten. Dass dies wirklich vorkommt, kann 
man besonders gut konstatiren, wenn man die peripheren Grenz- 
lamellen der Stränge beobachtet. Dann sieht man die Kömchen, 
häufig in langen Beihen hintereinander, in der Lamelle entlang 
gleiten. Aber die Kömchen bewegen sich auch — scheinbar — 
durch die zwischen den Lamellen befindlichen Bäume hindurch. 
Hier liegt wahrscheinlich nur eine optische Täuschung zu Grunde 
und müssen wir hier dasselbe sagen, wie oben über die Beweg- 
ung der Fibrillenstücke : man gewahrt die Schaumlamellen nur 
wenn sie auf der hohen Kante stehen; sollte irgend ein Kömchen 
einmal in der uns zugewendeten Breitseite einer Schaumlamelle 
entlang treiben, so würden wir dasselbe mit Notwendigkeit in 
den Alveolenraum projiciren. Der Umstand, dass man es schlecht- 
hin tausendfach beobachten kann, wie die Kömchen sich inner- 
kalb der Lamellen fortbewegen, spricht mir sehr dafür, dass es 
immer so ist. 

Ist nun die Masse der Sohaumlamellen selber im Fluss be- 
griffen, liegt eine fliessende Materie vor, welche die Kömehen 
mit sich fortträgt? Gewiss nichtl Denn sobald man die 
queren Verbindungen der Lamellen wahrnehmen 
kann, sieht man, dass die Körnchen sich durch das 
feststehende Strukturbild hindurchbewegen. Um 



Digitized by Google 



134 SitnmgibMiohto der phyaik«I.-aiediciii. GeMUsehafl. Jabig. 1897. 



es sofort zu wiederholen: die Struktur ist natürlich nur relativ 
fest; die feste Orientirung ist nur in jedem Zeitmoment eine 
bestimmte; im nächsten Augenblick kann eine andere Orien- 
tierung eintreten, welche wiederum von unbestimmter Bauer ist» 
Aber an der Thatsacke selbst lässt sich gewiss 
nichts ändern, dass das Structurbild den Eindruck 
. der Ruhe machen kann, wShrend der Körnchentrans- 
port in gewohnter Weise vor sich geht. Dies ist auch 
wohl der gewöhnliche fall« Dagegen ist es eine besondere Kompli- 
kation der Bewegungsphänomene ^ wenn ein Massentransport 
plasmatisehen Materials ausserdem noch hinzutritt. 

Demnach kann ich mich nur, wie folgt, zusammenfassen: 
Bei unserem Objekt sind alle gröberen Dislokationen plasmatischer 
Massen besondere Erscheinungen. Der Körnchen transport ist 
an sich hiervon ganz unabhängig und geht auch in der schein- 
bar ruhenden Masse, oder sagen wir besser: bei ruhendem 
Strukturbilde vor sich. Die Körnchen gleiten ferner, wahrschein- 
lich ausschliesslich, in den Schaumlamellen entlang. Demnach 
müssen die Schaumlamellen eine bestimmte Molekularstruktur 
besitzen, so zwar, dass die lebenden, aktiv beweglichen Teilchen 
in Reihen hintereinander liegen (Molekularfibrillen oder ,,Ino- 
tagmen" - Reihen) , während die passiv beweglichen Körnchen 
(und Chlüropliyllkörner) zwischen diesen Reihen dahingeschoben 
werden. Es sei hier daran erinnert, dass innerhalb der Schaum- 
lamellen Fibiillenabschnitte nachgewiesen wurden ; hierdurch 
wird beglaubigt, dass die Masse der Schaumlamellen eine Neigung 
zur Ausbildung fibrillärer Strukturen besitzt. Wo aber histo- 
logische Fibrillen entstehen, da muss zuvor, ehe die Fibrille 
mikroskopisch sichtbar wird, eine analoge molekulare Gruppiruiig 
vorhanden gewesen sein. Das grobe Strukturbild, ebenso wie 
die Molekularstruktur (Anordnung der ,,Inotagmen") wechseln 
nach Zeit und Umständen, es ist aber in jedem Momente, indem 
eine bestimmt gerichtete KiJrnchenstromung vorhanden ist, 
ebenso auch eine bestimmte Orientirung, der lebenden aktiv be- 
weglichen Teilchen vorauszusetzen , durch welche eben die be- 
sondere Richtung der Kijrnchenströmung bedingt wird. Alles 
Gesagte hält sich in dem Rahmen der auf dem Gebiete der 
Fachphysiologie bereits vorhandenen Hypotheseubiidung. 
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Wir sind aber weder mit unseren Beobaohtnngen noch auch 
mit imserer Beweisführung zu Ende. Wenn man nach Obigem 
gexwnngen ist, die Schanmlamellen für contraktile Materie zu 
halten, so foagt sichi ob man von dieser Kontraktilität etwas 
direkt wahrnimmt. Und dies sind nun neben der Kömchen- 
strSmung und neben den groben Massenbewegungen die auf- 
fallendsten Erscheinungen: dass an jenen Fibrillen 
oder Schaumlamellen Vorgänge bemerkbar werden, 
welche als langsam ablaufende Eontraktions- 
wellen gedeutet werden können. Wir begeben uns 
indessen hier auf ein schwieriges G-ebiet, doppelt schwierig, weil 
man fortwährend bei der Beobachtung des Objektes sowohl, wie 
bei der Deutung des G-esehenen der Täuschung unterworfen 
isl Daher kann ich das Folgende nur unter allem Vorbehalte 
geben, bis Zeit und Gelegenheit sich finden diese subtile Ange- 
legenheit einer erneuten Eontrolle zu unterziehen. 

Zunächst kommen vielfach Zellen vor, welche bei Betracht- 
ung unter Wasseriinraersion ') kaum irgend welche Mikrosomen 
erkennen lassen, bei Anwendung der Oelimmersion immer noch 
äusserst wenig davon zeigen. Man hat dann in solchen Zellen 
hier und dort anscheinend vollkommen körnchenfreie Plasma- 
stränge vor sich, und in diesen gewahrt man unter Umständen 
eine „Strömung", also trotz der Abwesenheit der Körnchen, 
an die doch sonst das Strömungsphänomen gebunden ist. Man 
sieht in diesem Falle bei genauerer Untersuchung, dass durch 
die Schaumlamellen hellere, häufig dem Ansehen nach verdickte 
Stellen längelang liindurchgleiten, und an diesen Vorgang ist 
das Strömungsphänomen ohne Körnchen" gebunden. Ich glaubte 
zunächst, es handle sich hier um wahre Kontraktionswollen, in- 
dessen ist auch eine andere Deutung möglich, welche den Werth 
der Beobachtung zweifelhaft erscheinen lässt. Es kommen näm- 
lich Zellen mit grossen und Zellen mit kleinen Mikrosomen vor, 
ja so fein sind sie mitunter, dass sie selbst bei Anwendung der 
apochromatischen Oelimmersion und höchstmöglicher Vergrösser- 
ung kaum noch erkannt werden. 

Wie nun, wenn es auch Zellen ^be mit Mikrosomen, die 
wegen ihrer geringen Grösse im Ruhezustände nicht mehr 



1) Ich benutzte dies sehr zu empfehlende System D* von Zeiss. 
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direkt wabrnehinbar sind, wohl aber, wenn sie in den Scbaum- 
lamellen entlang gleiten, ihre Bahn in nicht näher zu bestimmen- 
der Weise für das Auge kennzeichnen ? Dann wäre das Phänomen 
der „Strömung ohne Körnchen'^ identiscli mit der „Körnchen- 
strömnng*'. Nun muss man allerdings hinzufügen, dass die 
Mikrosomen der Grösse nach innerhalb ein und derselben Zelle 
nur wenig variiren, dass aber hellere, in den Lamellen entlang 
gleitende Stellen sich vielfach auch in Zellen mit grossen Mikro- 
somen finden. Haben wir nun hier wahre Kontraktionswellen 
vor uns? AViederum k5nnen wir Einwände erheben, denn in 
einem Teil der Fälle wenigstens liegen sicher keine solchen 
vor. Sobald nämlich irgend ein Körnchen in der Lamelle so 
entlang gleitet, dass es nicht genau in die Einstellungsebene 
hereintritt, so erhalten wir von demselben ein verschwommenes 
optisches Bild, etwa in der Form eines hellen Fünkchens. Der- 
artige Fünkchen sieht man vielfach in den Lamellen entlang 
laufen; also bleibt man im Ungewissen, in wie weit die in Bede 
stehende Erscheinung lediglich auf ungenauer Sinsiellung der 
Körnchen beruht. Ein definitives Urtbeil kann und will ich in 
dieser Sache nicht fallen, doch glaube ich für meinen Theil, 
dass hier viel Täuschung, viel blosser Augensckein mit unter- 
läuft. 

Ein anderes hierheri gehöriges Phänomen analoger Art be- 
steht darin, dass in der Schi^umlamelle eine dunkle Stelle, meist 
von ziemlicher Ausdehnung, entlang wandert. Auch hier könnten 
Kontraktionswellen vorliegen, die ja natürlich in Form von Auf- 
hellungen oder Verdunklungen sichtbar werden müssten, falls die 
in Erregung befindliche Stelle in der Substanz der Lamelle 
eine Aenderung der optischen Eigenschaften hervorrufen- sollte. 
Diese periodischen, in Fortschreitu^g begriffenen Verdunk- 
lungen der scheinbaren Fibrillen oder Schaumlamellen werden 
aber nachweislich häufig dadurch verursacht, dass die oben be- 
sprochenen, stäbohenähnlichen Fibrillenabschnitte oder Froto- 
plasmafädchen in ihnen entlang treiben. Trotz dessen will es 
mir vorkommen, als sei ein Teil dieser Erscheinungen auf 
wahre Kontraktionswellen zurückzuführen. Der G-edanke liegt 
wenigstens sehr nahe. Es war ja schon oben besprochen worden, 
dass der innere Zustand des plasmatischen Materials der Schaum- 
lamellen nicht immer derselbe ist; die Lamellen verhalten sich 
optisch verschieden : sie sind bald heller, bald dunkler, letzteres 
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in verschiedenem Grade. Einmal nun beobachtete ich zu meinem 
Erstaunen, wie der dankle Zustand in der ganzen Ausdehnung der 
Lamelle mit sehr grosser Geschwindigkeit in den hellen überging. 
£s kommen also unter anderem auch schnelle Aenderungen des 
optischen Verhaltens der Lamellen sicher vor, und können somit 
jene fortschreitenden Verdunklungen der Schaumlamellen an sich 
sehr wohl auf durchlaufende Kontraktions wellen bezogen werden. 
Allerdings haben wir für eine solche Auffassung bis jetzt noch 
keinerlei Sicherheit, und es ist dringend notwendig, dass diese 
Untersuchungen in extenso wiederholt werden, ehe ein verläss- 
liches Urteil gefallt werden kann. 

Sind wir in der Auffassung und Deutung der zuletzt be- 
achriebenen VorgSnge keineswegs glücklich gewesen, so haben 
wir bei einem weiteren Kreise merkwürdiger Erscheinungen etwas 
mehr Aussicht grobe Irrthümer zu vermeiden. Es handelt sich 
jetzt um die mannigfachen Bewegungserscheinungen, die man an 
den Schaumlamellen der plasmatischen Stränge beobachten kann« 
Biese Bewegungserscheinungen interessiren uns weniger, wenn 
sie sich nicht deutlich auf eine individuelle, aktive Thätigkeit 
der einzelnen Lamellen zurückführen lassen. Es kommen natüiv 
lieh an den Lamellen vielfache Bewegungen vor, die abgeleiteter, 
sekundärer, passiver Natur sind, wobei sich ungemein häufig gar 
nicht sagen lässt» inwieweit überhaupt aktive oder passive Vor- 
gänge im Spiel sind. Wir lassen nun alles bei Seite, wo wir 
im Urtheil nicht sicher sind, und betrachten nur eine gewisse 
Sorte von ßewegungsvorgängen, welche nicht nur vollkommen 
geordnete, sondern sicherlich auch aktiver Natur sind. Das zu 
besprechende Faktum ist merkwürdig genug: Es laufen 
nämlich über jene anscheinenden Fibrillen, welche 
von uns in erster Linie als parallel gestellte 
Schauralamellen ausgegeben wurden, Wellen- 
berge hinweg, die sich gerade so ausnehmen, wie 
langsam ablaufende Seil wellen. Mithin sieht man in 
der Lamelle an einer Stelle eine Verkrümmung auftreten und 
diese läuft etwa mit derselben Geschwindigkeit, welche die 
„strömenden'' Körnchen gewöhnlich inne zu halten pflegen, in 
der Lamelle entlang. Dies Phänomen heobaditet man teils 
vereinzelt hie und da, teils auch findet man, allerdings seltener, 
Plasmastränge, wo jene Seilwellen vor unseren Augen in mausen- 
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hafter Weise entstehen und unablässig hinter einander folgen; 
hiervon wird nooh später die Bede sein. 

Welche Deutung hat man dieser Erscheinung zu geben? 
Nun, eines ist gewiss vollkommen khir, dass nämlich in diesem 
angeblich flüssigen Protoplasma bestimmte Erregungsvorgänge, 
von irgend woher ihren Ausgang nehmend, sich in ganz bestimm- 
ten Bahnen fortpflanzen. Etwas Ahnliches würde in einer 
Flüssigkeit nie geschehen können. Die örtliche, in Wanderung 
begriffene Verkrümmung der Fibrillen oder Schaumiamellen halte 
ich ferner für den Ausdruck einer örtlichen, ungleichartigen 
Kontraktion. Denn es ist klar, dass, wenn die Lamelle sich auf 
der einen Seite stärker contrahirt als auf der anderen, eine 
Verkrümmung statthaben muss. Wir haben also hier den 
Specialfall vor uns, dass in den Lamellen (Fibrillen) Kontrak- 
tionswellen entlang laufen, welche dadurch für das Auge sicht- 
bar werden, dass die in Kontraktion begriffene Stelle durch- 
gebogen wird. Die Thatsache, dass die an bestimmter Stelle 
in der Dicke der Lamelle liegenden Theilchen einer ungleich- 
artigen Kontraktion ausgesetzt sein können, deutet aber wiederum 
in ganz bestimmter Weise darauf hin, dass die Lamellen selber 
eine feinere Struktur, eine Molekularstruktur besitzen müssen. 
Jedesfalls ist eine auf Kontraktilität beruhende Wellenbewegung 
nachgewiesen, und so wird man diese auch für die Ursache der 
Gleitbewegung der Körnchen (Chlorophyllkörner und JFibrillen- 
abschnitte) halten müssen. 

Ein massenhaftes Anftreten von „Seilwellen" habe ich 
häufiger nur im Hochsommer beobachten können ; jetzt im Herbst 
ist mir nnr ein einziger derartiger Fall vorgekommen. Immer 
war dieser Vorgang mit einem langsamen Massentransport yer» 
bnnden, nnd zwar in der Weissi dass jenes Ende des Plasma- 
stranges, gegen welches hin die Seilwellen verliefen, allmShlioh 
anschwoll. N&heres kann ich über diesen Vorgang noch nicht 
aussagen, nnd ich mnss wegen der vorgeschrittenen Jahreszeit 
die gründliche Untersuchung dieser Angelegenheit auf die Zn* 
kunft vertagen. 
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Die obigen Darstellungen bilden nur einen vorläufigen Auf- 
nss des von mir Gesehenen. Da bei diesem Objekte verschie* 
denartige Prozesse fortwährend dnroheinander spielen, so ist e» 
schwer, die richtigen Unterscheidungen zn treffen, Ursache nnd 
Wirkung ftiueinaiiderziihalten nnd die verschiedenen Grade gegen* 
seitiger Abhängigkeit zu emiren. Es wird in dem Obigen 
mancherlei zu korrigiren, sehr vieles zu ergänzen sein. Wenn 
ich diese Veröffentlichung unternommen habe, so geschah es, am 
auf die Frotoplasmabewegnng einige neue Streiflichter falleik 
zu lassen und zn zeigen, dass es nicht nötig ist, hinter diesen 
Bewegnngen besondere, unbekannte Kräfte zn vermuten. Wür 
Anatomen werden nicht eine Physiologie von neuer Art machen, 
indem wir lebende Zellen unter das Mikroskop legen. Schmelz* 
tiegel und Beagenzglas, Mass und Gewicht, Schreibhebel, Polari* 
sationsapparat und Aehnliches mehr sind die Instrumente der 
. Physiologie. Uns aber ziemt es, die Daten und Prinzipien, die 
die Eaehphysiologie in treuer, jahrzehntelanger Arbeit gefunden, 
auf die wechselvollen, leicht zur Täuschung fahrenden Bilder 
anzuwenden, die das Mikroskop von dem lebendigen Leibe der 
Zellen entwirft. 



XIV. Sitzung vom 17. November 1897. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen und genehmigt. 

2. Von Herrn Matterstook werden als Mitglieder vorgeschlagen di» 

Herren : 

Dr. Heinrich Schwalb III. Assistent nnd 

Dr. S i e g m u n d Steinbeil IV. Assistent an der mediziui sehen 
TJniversitäts-Püliklinik. 

3. Herr G. Wolff halt seinen angekündigten Vortrag: Demonstration de» 

Grashey'schea Aphasie -Falles Voit. 

Zur Discnssion sprechen die Herren fick nnd Wolff. 
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6. Wolff: Demonstration des Grashey'sehen AphasieMes Yoit. 

Der Vortragende demoiistrirt den Kranken Voit, jenen 
Pall von traumatischer Aphasie, auf welchen Grnsheif seine be- 
kannte Lehre von der amnestischen Apliasie gegründet hat 
(Archiv für Psychiatrie, Band 16). Die Eigenthüralichkeit des 
Kranken, den Namen eines gesehenen Gegenstandes nur sc hr ei- 
bend zu finden, suchte Gro^Äe^ durch die Annahme zu erklären, 
der Kranke vergesse infolge seiner hochgradigen Gedächtnis- 
aohwäohe die einzelnen Elemente der ihm saccessive auftauchenden 
Klangvorstellung des Namens, wenn er dieselben nicht sofort bei 
ihrem Auftauchen notirt Gegen diese Annahme spricht, ab- 
gesehen von einer Reihe anderer Gründe, vor allem der Umstand| 
dass Voit beim Anblick eines Gegenstandes dessen Namen in 
«iner für seine Verhältnisse richtigen Orthographie wiedergibt, 
dass er insbesondere den ersten Buchstaben auch dann richtig 
«ohreibt, wenn der Schriftsprache für diesen Laut mehrere Zeichen 
zu Gebote stehen. So wird zum Beispiel demonstrirt, dass der 
Kranke beim Anblick eines Vogels sofort als ersten Buchstaben 
ein V, beim Anblick eines Fisches ein F schreibt, obwohl in 
beiden Fällen ihm der gleiche Laut auftauchen müsste. Ausser- 
dem löst die Gra8hey*eßhi^ Theorie ihre Aufgabe, eine einheitliche 
Erklärung der Störungen des Voit zu geben, schon deshalb 
nicht, weil die von Grashey beschriebene Störung nur einen kleinen 
Theü derjenigen Befeote darstellt, die sich bei dem Kranken con- 
atatiren lassen. Der Kranke kann zum Beispiel nicht in jedem 
Falle den Namen eines gesehenen G-egenstandes schreibend finden. 
"Ex kann nicht iden nnanfgespannten Regenschirm oder das in 
«iner verschlossenen Flasche sichtbare Wasser benennen, vielmehr 
muss der Regenschirm aufgespannt, die freie Oberfläche des 
Wassers sichtbar sein. Der Kranke kann fem er von eioem ihm 
genannten Gegenstande keine Eigenschaft und von einem 
gesehenen Gegenstande keine nioht sichtbare Eigenschaft an- 
geben. Dass der Zucker weiss ist, kann er nur sagen, wenn 
^ ihn sieht, dass er süss ist, nur, wenn er ihn schmeckt, üeber- 
haupt fehlt auf allen Sinnesgebieten die Fähigkeit, irgend eine 
Torstellnng ohne directe sinnliche Stütze zu reproduciren. 

Die durch diese Reproductionsschwäohe verursachten Schwie- 
rigkeiten, welche der Kranke zuweilen beim Benennen ge- 
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Behener Gegenstände findet, treffen wir nnn noch viel ausge- 
sprochener bei den übrigen Sinnen. 

Nur mit ganz wenigen Ausnahmen kann der£ranke dnroh 
einen anderen als den G-esichtssinn, einen Gegenstand so er» 
kennen, dass er den Namen schreibend findet. Weder die durch 
den Tastsinn allein, noch die durch den Gehörsinn allein, ja 
nicht einmal die durch beide Sinne gleichzeitig wahrgenommene 
Uhr wird benannt, so lange dem Kranken die Möglichkeit ge-^ 
nommen ist, seine eigene Uhr aus der Tasche zu ziehen oder 
sich sonstwie den Anblick einer Uhr zu yersehaffen. Die blos 
gehörte Glocke wird nicht benannt, ebensowenig die V i o- 
line, während sie bei verbundenen Augen von dem Kranken 
gespielt und gestimmt wird. Er benennt die Trommel selbst- 
dann nicht, wenn er sieht und hört, wie auf der mit einem 
Tuche bedeckten Trommel getrommelt wird. 

All' dies wird ausführlich demonstrirt durch Vorführung 
der Experimente, die der Vortragende in seiner ausführlichen* 
Publication*) des Falles beschrieben hat. 



XV. Sitzung vom 2. Dezember 1897, 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzaog wird rerlesen nnd genehmigt. 

2. Herr Röntgen hält seinen nngekflndigten Vortrag: Demonstration der- 
Linde'sohen Masoiiine nir Verflflssignng der Lnft. 

Znr Diskussion sinrechen die Herren Fiok, Röntgen. 

8. Das bisherige auswärtige Mitglied, Herr St Öhr, tritt in die Gesellschaft 
als einheimisches Mitglied wieder ein. Die Herren Dr. HeinricU 
Schwalb und Dr. Sieg man d Steinheil werden als ordentliche 
Mitglieder aufgenommen. Von Herrn Hofmeier wird Herr Dr. Georg 
Burckhard, Assistenzarzt der UniTersitäts-Franenkliuik zum Mitgliede 
Torgesclilagen. 

4. Herr Renbold «ratattet als Qnftstor den Reehenscliaftsberioht Ar das 

Jakr 1806/97. Für die Reelinnngsablage wird Deoharge erteilt. 
6. Die Wahl des Anssrhusses hat folgendes Resultat: 
I. Vorsitzendf-r : Herr Seifert, 
II. Vov.sitzender : Herr Hantzsch. 
Herr Roabold lehnt die Wiederwahl als Quästor ab; Herr 
von Kölliker spridit ikm im Nam«i der Clesellsoliaft den wärmsten 



*) Ueber krankhafte Dissociatiou der Vorstellungen, Zeitschrift für Psycho- 
logie and Physiologie der Sinnesorgane, Hand 15. 
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Dank ans för die durch 15 Jalire hindurch der Gesellschaft geleisteten 
Dienste. Um diesem Dank Ausdruck zu verleihen, erheben sich die Au- 
wesenden von ihren Sitzen. Zum (^uästor wird darauf üerr Nieberding 
gewählt. 

Die tlbrigeii Mitglieder des Ansflehnstes nnd der Bedaefioiis-OeiiimieBioiL 
werden wiedevgewilüt. 

6. Dm ttbltclte Festessett boU «m Dienstag den 7. December im Hfttel som 
Schvan itnttfinden. 



Jahresbericht 

der 

Physikaliseh-medidiiiseheii OeseUflcliaft za WHizbiiig 

bei Gelegenheit des 48. Stittungsfestes 
am 7. Deiembftr 1897 
erstattet 
von dem Vorsit senden 

Th. Boveri. 



Hoehgeekrte Herrenl 

Wir feiern heute den 48. Jahrestag des Bestehens der Physikalisch- 
tnedisinisohen Oeeellsehaft, nnd es kommt mir als dem Yorsitzenden des abgelaufenen 
Jahres zu, bei dieser Gelegenheit auf die Ereignisse während dieser Zeit einen 
Innen Bflokbliek zu werfbn. $ 

Die Zahl der Mitglieder bleibt seit Jahren ungefähr auf der gleiohen HShe, 
«ie beträgt augenbliokllch 110. Neu aufgenommen wurden in diesem Jahre die 

.Herren : 

1. Dr. Rudolf Neitmann, Assistent am hygienischen Institut. 

2. Dr. Ludteig üeUmann, äpeziAlarzt für blasen-, Hals» and Ohrenkrank- 

heiten. 

8. Dr. Ckrittian Mmi, Assistent der medielnisehen Uni^ersitäts-Pelikllnik. 

4. Dr. G§org Barn, Assistent der medidnisehen Univ«nitäts-Po]iklinik. 

5. Dr. diax Wien, PriTatdosent der Physik. 

6. Dr. Hans Spemann, Assistent am zoologischen Institut. 

7. Dr. Heinrich Schwalb, Assistent der medicinischen Universitäts-Polikliuik. 

8. Dr. Sicfjvuoid Steinheil, Assistent der medicinischen Universitiits-Poli- 

klinik. 
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Zn diesen 8 aea eingetretenen Mitgliedern kommt als neuntes ein nach mehr 
jähriger Abwesenheit zorückpekehrtes und nm die Gesellschaft bereits in mehr 
als einer Hinsicht verdientes Mitglied, Herr ProfesBor Philipp Stuhr, dem ich 
heute bei dieser feitliclieii GMegenlieit ein hezsUoliea Willkonmien nrafe, mit d«m 
Wmuohe, den er deh an der «Iton nod ämi I«igverfer»ateiiStiltte nnserer gemein- 
samen Thätigkeit, wenn enoli in maneher neuen Umgebung, bald irieder gans 
beimisöh fühlen möge. 

Ausgeschieden sind aus der Gesellschaft infolge Wegzugs von Würzburg die 
Herren Prof, Heim (Erlangen), Dr. Cohn (Elberfeld), Dr. liiese (Britz, Kreis 
Teltow), Prof. Robert Geigd (Aschaüeuburg), Dr. Meder, Dr. Zanke (Bendorf 
am Bhein) und Dr. Dauber (IStvw'Ywk) ; Ton ibnoi werden die Herreu Heim, 
Cohn, Biete und der Geeellsebaft ferner alt auwftrtlge lOtgli^er 

angehören. 

Drei Mitglieder hat die Gesellsohafk dureh den Tod vwloren: die Herren 

Zahnarzt E. Weingarten, Generalarzt a. D. A. Müßbemeir nnä Qeheimrath Prof, 

J. von Sachs. Dankbar sei hier des Herrn Generalarzt Müllbauer gedacht, der 
als langjähriges Mitglied der Gesellschaft stets Interesse und Sympathie bewies 
und dies noch dadurch bekundete, dass er uns seine medizinische Bibliothek zu 
beliebiger Yenreadong vermaehte. 

Die schmentliehste Llleke in die Reihen unierer HitgUeder liM der Tod 
Juüiu von Sadiä'l Die Jfingeren nutet una eind IMlieh fon seiner Hitglied- 
schaft nicht mehr viel gewahr geworden und nur dureh die oft begeisterten Er* 
aählangen älterer Mit;;li(Mler wissen wir jüngeren von den meistorliaften Vorträgen, 
die Sacks in der Physikalisch - mediziiiisrlieii Gesellschaft gehalten hat. Zeugnis 
davon geben die 16 VeröIlentUchungen von SachSt ^'^ Sitzaugsberichten 
und Verhandlungen unierer Gesellsidiaft enohienen sind und die zum Teil die ersten 
Mitteilungen wiehtiger Bntdeeknngen des Verfossers enthalten^ xnm Teil allgemein 
interessante, biologisehe Fragen in snsammeafhssender Weise behandeln. Seit 
etwa 10 Jahren zwang Krankheit den Verstorbenen, sich von den Sitzungen gänz- 
lieh fern zu halten. Allein, wenn damit auch eine direkte Beziehung dieses her- 
vorragenden Mannes zur Gesellschaft aufhören mnsste, und seine Kräfte ihr nicht 
mehr zu Oute kommen konnten, empfinden wir dooh seinen Tod als einen aner- 
setzliehen Ywrlnst, und die Gesellschaft wird stets mit Stola auf die Zeit zurück- 
blicken, in der dieser geniale Naturforsoher sie an seiner wissensohaftliohen 
Geistesarbeit lernend und geniessend teilnehmen liess. 

Die Zahl der correspondierenden Mitglieder hat sich von 60 auf 59 yer- 
mindert dnrch den Tod des Breslauer Physiologen Geheimrats H. Heidenhain. 

Die Vermögensrerhftltnisse der Gesellschaft werden dorch die folgenden 
Zahlen veranschaoUcht : 

Einnahmen J( 2182.— 

Ausgaben 2138.97 

Aktiv-Rest J/ 44.03 
hiezu Capital Vermögen ^ 437ä — 

somit Gesamt- Vermögen Jl 4419.03 
Uebcr die Thätigkeit der Gesellschaft im Laufe dieses Jahres ist zu be« 
richten, dass im Ganzen 15 Sitzungen gehalten worden sind, 14 mit Wissenschaft* 
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liehen Vorträgen, an deren letzte sich die Geschäftssitznnp anschloss, nnd eine 
feierliche Sitzung, in welcher Herr Ilaupijleisck die Gedächtnisrede anf Herrn 
von iSaclis gehalten bat, wodurch er sich den lebhaften Dank der Gesellschaft 
Terdiente. 

Wissenschaftliche Vorträge und Demonstrationon wnnlen insgeMOUiit 2ä 
von 18 Herren gehalten, wie folgende Zasammensteilang ergibt : 

1. Herr Hofineier: üeber die Yerhütang des Eindbet^eben in den gebnrte- 

hülflichen Unterrichtsanstalten. 

2. ITerr Schenck: Ueber den Einflnss des constanten Stroms auf Amoeben. 

3. Herr Hoffa: Fall von intra partum entstandener Uuterschenkelfraktar. 
4* Herr Sobotta: Ueber den Gastralationsvorgang bei den Wirbeltieren. 

6, Herr Sobotta: Srlinternng zu einer Serie yonPraeparaten Aber Gastrnlation 
bei Wirbeltieren. 

6. Herr Borst: Fibrinöse Exsndation nnd fibrinoide Degeneration. 

7. Herr Sommer: Stoffwechselversnch mit subcutaner Fettinjektion am Menschen. 

8. Herr Fick: Einige Bemerkungen über den Mechanismns der Athmnng. 

d. Herr von Koelliker: Die Energideulebre des Herrn J. v. Saclis im Lichte 
der Histologie der Thi«re. 

10. Herr la^mam: Eine neue Modification der Zaokerbestinimang fBr die Praxis. 

11. Herr Idkmann: üntersadlinngen Aber die Zähigkeit unserer Kahmngsmittel 

und ihre Ursachen. 

12. Herr Schnitze: Demonstration durchsichtiger Embryonen. 

13. Herr Schnitze: Nene Untersuchungen über die unbedingte Notwendigkeit der 

Sohwerhraft fBr die Xntidokinng. 

14. Herr Seifert: Ueber Spiegelschrüt. 

15. Herr Bach: Demonstration yerscfaiedener Büdnngsanomalien des Anges. 

16. Herr Gürber: Ueber die wirksamen Substanzen der Nebenniere. 

17. Herr Berten : Ueber elektro-medicamentöse Zahnbehandlnng. 

18. Herr Kunkel: Zur Frage der Eisenresorption. 

19. Herr Borst: Ueber multiple Sclerose. 

20. Herr Borst: Demonstration eines wahren Nenroms. 

21. Herr HeideiJutin: Einiges Aber die sogenannten Protoplasmastrtfmnngen.**) 

22. Herr Wolß" : Demonstration des Grashei/' sehen A phasiefalles Voit. 

23. Herr liont'jen : Demonstration der Ziutde'schen Maschine aar Verflössigimg 

der Luft. 

Wie dieses Verzeichnis lehrt, zeigte das Prügiaiiim der wissenschaftlichen 
Sitzungen, wie bisher, so auch im vergangeneu Jahr die erlrealiche Vielseitigkeit 
der Gesellsoliaft, nnd es dfirfte genügen, von diesen Abenden an sagen, dasa sie 
den aairesenden Znhflrem Belebrang nnd Anregung gespendet, dem Tortragenden 
wohl manche ihm wertvolle Bemerkung gebracht, unseren Sitznngs-Bericbten aber 
den Charakter einer wertvollen, wissenschaftlichen Zeitschrift und eines für unsere 
Bibliothek hochwichtigen Tanschmittels wie bisher bewahrt haben. Das Gleiche 



*) als Beitrag eingereicht. 
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ist zu sagen von den Verbandlangen der Gesellschaft, die, wie mir scheint, mehr 
als früher von den Mitgliedern selbst als Fablikationsorgan gesacht werden und 
dadurcb gewiss nnr gewinnen kSnnen. 

Bezüglich des Schrifteu-Austausches, über welchen mein Vorgänger, Herr 
üdkmoMHy in seinem Jahresbericht ansfBhrliehe Hitteüongen gegeben hat, sei nnr 
erwibnt, dass in diesem Jahr folgende Gesellschaften nen in denselben einge- 
tretoi sind: 

Hatnrwissensehaftlioher Yerein in Elberfeld. 
Aeadenqr of sciences in CShioago. 
Kansas tTniversity, Lawrence, Kansas. 

Allen Ilerren, die sich durch ihre Teilnahme an der Thätigkeit and den 
Gesehiften der Gesellschaft nm deren Gedeihen verdient gemacht haben, sei hier 
gedankt, vor allem nnserem Ansschnss, der leider mit diesem Jahre seinen lang> 
jfthrigeni verehrten Qaästor, Herrn JBtfv&oMi ans seiner Mitte ansseheiden sieht. 

Ein hooherfrenliches Ereignis, das die Phjsikaliseh>medictnisohen Gesell- 
schaft in diesem Jahr za feiern hatte, war der 80. Geburtstag des Heim 

von KocUiker. Nachdem die Gesellschaft diesen ihren Begründer schon vor 
10 Jahren znm Ehrenpräsidenten ernannt hatte, war sie nicht mehr in der Lage, 
ihm eine weitere Ehrang za verleihen und masste sich damit begnügen, dem 
Jabilar in einer Adresse ihren warmen Anteil an diesem Fest za bekunden. Ich 
bin gewiss, im Sinne aller Anwesenden sn spreehen, wenn ieh der Frende Ans> 
dmck gebe, dass nnser hochverehrter Ehrenpräsident auch in seinem 81. Lebens- 
jahr in altgewohnter Weise an nnserem Stiftungsfest teilnimmt nnd dem hentigen 
Abend durch seine Anwesenheit eine besondere Weihe verleiht. 

Endlich ist xn erwähnen, dass die Gesellschaft, wie im vorigen Jahr so aach 
in diesem, gemeinsam mit dem Club der Jnngen ein (Jartenfest veranstaltete, das, 
vom herrlichsten Wetter begünstigt, allgemein in angenehmster Krinneraug steht. 

Zum Schlass gestatten Sie mir, meinem bisherigen Stellvertreter nnd nqn' 
mehrigen Nachfolger, Herrn Seifert, für manche Unterstützung und Vertrefnno; 
während dieses Jahres anch an dieser Stelle meinen persönlichen Dank abzustatten. 
Ehe ich den Vorsitx für den Rest des Abends in seine Hände lege, bitte ich Sie, 
die Gl&ser zn ergreifen und anznstossen auf ein ferneres BIflhen nnd Gedeihen 
nnserer Tereinignng. Die Physikalisch-medicinisohe Gesellschaft lebe hoch! 
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Mitglieder-Yerzeichnisd 

der Physikalisch-medicinischen Gesellschaft zu Würzburg, 

(Stand am 7. December 1897.) 



I. Ordentliche einheimische Mitglieder. 
Dr. ArenSf Carl, Privatdocent in Wärzbnrg. 

Or. Bachf Ludwig, Privatdocent and Assistent der Universitäts-Augenklinik in 

Würzbnrg. 

Dr. Berten, Jakob, Privatdocent, prakt. Arzt und Zahnarxt in Wfirzbnrg. 

Br. Bant, Max, FriTatdoeent, Assistent am path.-anatom. Institot in Wflrabnrg. 

Dr. Bovert, Theodor, Üniversitftts-Professor in Wttnsbnrg. 

Dr. Brod, Josef, prakt. Arat iA. Wfirzbnrg. 

Dr. Bühler, Anton, Assistent am anafmnisc'lif'n liistidit in Wiirzhnrp. 
Dr. Dehler, Adolph, Assi.stent an dnr ciurnrj^isclu'n Klinik in Wiii/.lmrg. 
Dr. Dehner, Hans, Assistent an der cbirurgisclien Klinik in Wür;^barg. 
Dr. Diem, Wilhelm, prakt. Arst in Wfinbnrg. 
Dr. JMn»/, Oskar, Bmnnenarst in Bad-Kisslngen. 
Dr. IHitmeyeTj Hermann, prakt. Arst in'Wfirabnrg. 
Dr. Ehrenburg, Carl, Privatdocent in Wärzbnrg. 

Endres, Nikolans, Onstos am mineralog.-geologisclien Institut in Wnrzborg. 
Dr. Engelhardt, Georg Adam, Bezirksarzt in Karlstadt. 
Dr. Eick, Adolf, Tluiversitäts-Professor in Wiirüburg. 

Dr. von Franke, Privatdooent nnd Assistent an der UniTersitftts-Franenklinik 

in Wlfanborg. 

Dr. Geigel, Riebard, Privatdocent in Würzbnrg. 

Dr. Gürberj Augast, Assistent am physiologisclion Institut in Wfiraburg. 

Dr. Guttenberg, Alexander, prakt. Arzt in Wärzbnrg. 

Dr. Hantzsch, Artbnr, Universitäts-Professor in Würzburg. 

Dr. Hauptfleischt Paol, Privatdocent nnd Assistent am botan. Institut in Würzbarg. 
Dr. Hediif Otto, Professor der Chemie am Realgjrmnasinm in Wnrxburg. 
Dr. Hetdenham^ Martin, Privatdocent mtd Proaektor am anatomiseben Institnt in 

Wüiabnfg. 
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Dr. S^^ehf Friedrich, Professor der Univenitftt iu WUnsbnrg. 

Dr. HenmafiM, Ludwig, Spezialurast fSr Nasen-, Hals- mid Ohren- Krankheiten in 

Würzburg, 

d' Uengelicre, Gustav, Ooiumerzienrat und Branereibesitzer in Wörzburg« 

J)r. Herz. Tlieoilor, pnikt. Arzt in Würzburg. 

Hess, Wilbului, Uuälluhrür nud Vorstand der mecbau.-techn. Abteilung der Kreisr 

Bealschnle in Wfirzborg. 
von Hirst^ Joseph, Bentier in Wfirsborg. 

Dr. Hoffa, Albert, UniTersit&ts-Professor in Wttnsborg , • 

Dr. Hofmann, Adam, prakt. Arzt in Würzburg 

Dr. llofinrier, Max Univcrsitäts- Professor in Wurzburg. 

Dr. Horn, (ioorg, Assistent der nicdiciuischen Universitäta-Polikliuik in Würzburg. 
Dr. Kahn, Mux, Spezialarzt für Obren-, Nasen- und Kehlkopf- Krankheiten in 

Wfirzbnrg. 

Dr. JEosel, Christian, Assistent der medicinischen Universitäts - PoUfclinilc in 

Würzbnrg. 

Dr. Kirchner, Wilhelm, Uni vcr.sitäts- Professor in Würzburg. . . 

Dr. von Kölliicer, .\lbert, llniversitiits-Profesaor in Würzbarg, 
von König, Fabrikbesitzer in Zell a. H. 

Dr. Körber, J. M., Bezirksarzt vnd StrsÜuutaltoafzt in Vfirzburg. 

Dr. KoMeiibety^t Leonhard, Assistenzarzt des Jalinsspitals in Wttrsbnrg. 

Dr. Koü, Eduard, Assistent an der medioinisehen Klinik in Wfirzbnrg. 

Dr. Kollmann, 0?kur, Bezirksarzt a. D. in Würzburg. 
Kremer, Otto, Oberapotheker im Juliusspitale iu Würzburg. 
Dr. Kitl^ic, Oswald, Üuiversitiits-Profe.ssor in Würzburg. 
Dr. Kunkel, Adam, Uiuversitäts-Professor iu Würzburg. 
Landauer^ Bobert, Apotheker in Wfirzbnrg. 
Dr. Lehmann, Karl Beruh., Universitftts-Professor in Wfirzbnrg. 
Dr. von LeubCf Wilh. Oliv., Üniversitäts-Professor in Wfirzbnrg. 
Dr. Lindner, August, prakt. Arzt in Würzbarg. 

Mann, Friedrich, Professor n. Rektor der Kreis- Realschale in Wfirzhurg. 

Dr. Marie, Karl, Privatdoceut in Würzburg. 

Dr. Matterstockf Georg, Universitäts-Profossor in Würzburg. 

Dr. Mayr, Alois, prakt. Arzt in Wfirzbnrg. 

Dr. Meäiemy Ludwig, Üniversitfits-Professor in Wfirzbnrg. 

Dr. von Mii-hd. .liilins, Universitäts-Professor in Wfirzbnrg. 

Dr. Mich' l, Aiulreus, Zulmurzt in Wiuvburg. 

Dr. 31iUlcr, Kra;iz, prakt. Arzt in Würzburg. 

Dr. Müller, Johauneü, Aääistent an der mediciuischen Kliuik in Würzburg. 
Dr. Neumann, Bndolf, Assistent am hygienischen Institnt in Wfirzbnrg. 
Dr. Nieberäing, Wilhelm, Professor an der Hebammensohule in Wfirzburg. 

Dr. Omeu, Theodor, Vorstand der landwirtsohaftliohen Versnehsstation in 

Würzburg. 

Dr. OppcnJicimcr, Abraham, prakt. Arzt in Würzburg. 

Dr. Uppenlicimer, Leon, prakt. Arzt iu Würzburg. 

Dr. Oster, Leopold, Assistenzarzt in Wfirzbnrg. 

Dr. Pretsfeider, Uax, Speeialarzt för Chirurgie in Wfirzbnrg. 

Dr. Prym, Friedrich, Universitäts-Professor in Wfirzbnrg. 

10* 
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Dr. Beubeild, Wflhdn, üiiiT«nitit«-ProfeMor noil Landswiehts-Ant a. D. in 

Wflnbnig. 

Dr. lieuss, Ferdinand, prakt. Arzt in Wärsburg. 

Dr. liiedinger, Ferdinand, Univeraitäts-Professor in "WürzLurg. 

Dr. liiedinger, Jakob, Vorstand des medico-mcclianischeu Institutes in Würzburg. 

Dr. ICieger, Conrad, Universitäts-Prot'essor iu Wiirzburg. 

Dr. «0» Bmdfleitch, Eduard, UniTendtäfai-Profeasor ia WOrsbarg. 

Dr. Röder, Julias, Beairksarst in Wfirsbnrg. 

Dr. Jiöntgen, Wilh. Conrad, Univeraitäts-Professor in Vfintbnrg. 

Dr, Rösgen, Philipp, prakt Arzt in Würzbnrg, 
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Stahersche Verlags-Anstalt, Königi. Hof- and Universitäts -Verlag in Würzbnrg. 



Inhalt* Müller: üeber Aceton nnd seine Bestimmnng in der Ateminft des 

Menscluni, pag. 2. — .1. Hoffa: Demonstratiuii eines Falles von multiplen 
angeborenen Coutractnreu, pag. 6, A. Jlojf'a : lieber die Behandlnng 
der angeborenen spastischen Gliederstarre, pag. 7. — J, Sobotta: Ueber 
Epithel und Endothel, pag. 8. — L. Bach: Das Ganglion ciliare und das 
CvDtrum der Pnpilleureactiou, pag. 10. — TT. v. Leube: Ueber die 
Gruber-Widar-sche Serodiagnostik f^r Erkennung des Typhus abdominalis, 
pag. 12. — M. Borst: Neuritis acuta peripherica, pag. 16. 

I. Sitzung vom 16. Dezember 1897. 

1. Herr Dr. Burckhard, Assistent der Universitäts-Jfranenkliuik, wird 

als ordentliches Mitglied aafgeuommeu. 
8. Wegen Collision der Sitzung mit einem Vortrag im bygienisehtti Teiein 

wird die weitere Erledigang der Tagesordnung auf Samstag den 18. De- 

lember 1887 ▼erscboben* 

Fortsetzung der I. Sitzung am 18. Dezember 1897. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung (vom 2. Dezember 1897) wird ver- 
lesen nnd genehmigt. 

2. Von Herrn Seifert werden als Uitglieder vorgeschlagen: 

Herr Dr. Rostoski, Assistenzarzt des Julinsspitals, und 
Herr Dr. G o c Ii t , .Secnndararzt der HoÜ'a'sclien Privatklinik. 
8. Der Vorsitzemlc verliest cin<i Einladung des Comites zur Feier des 
60jährigeQ Doceutea-Jabiläums Uudolf V i r u h o w's. Die Gesellschaft 
beschliesst ein Glfickwonschtelegramm abzusenden. 
4. Der Yorsitsende erstattet Bericht fiber die Verwendung der Bibliothek 
des Herrn Generalarzt Mflhibaner (vgl. Sitzangsber. v. 19. Juni 1897). 
6. Herr Müller hält seinen angekündigten Vortrag: „Ueber Aceton und 
seino Bestimmung in der Atemlut't des Menschen." 

Zur Discuäsion sprechen die Ilerreu Kunkel, Müller, Seifert. 
6. Der Vorsitzende macht der Gesellschaft Mitteilung von dem Tode des 
Mitgliedes Herrn Reallehrer Hess. Die Anwesenden erheben sieh von 
ihren Bitzen, um das Andenken des Verstorbenen zu ehren. 

1 
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Johauues Müller: üeber Acotoii und seine Bestimmung 

in der Atemlaft des Menscken. 

Der Vortragende gibt einleitend einen historischen Ueber- 
blick über die Befunde von Aceton in den Ausscheidungen des 
Menschen und über die bezüglich seines Ursprungs aufgestellten 
Theorien. Während man zuerst das im Harn und in der Atem- 
luft der Diabetiker gefuüdene Aceton von einer abnormen Grähr- 
ung der Kohlehydrate im Verdauungsapparat ableitete, wird jetzt 
allgemein angenommen, dass das Eiweiss die Muttersubstanz des 
Acetons darstellt, denn einerseits kann durch künstliche Zer- 
setzung des Eiweisses Aceton gewonnen werden {Guclcelherger)'^)^ 
andrerseits findet sich gerade bei jenen Processen, die mit ver- 
mehrter Acetonurie einherzugehen pflegen (Fieber, Diabetes, 
Hungerzustände) häufig ein abnorm hoher Eiweisszerfall. Durch 
V, Nooräcn wurde die Hypothese aufgestellt, dass das Aceton und 
die ihm nahestehende Acetessigsäare und ß - Oxybuttersäure 
geradezu als Stoffe angeschen werden müssten, die stets und 
ausschliesslich beim Verluf^t des Körpers an Ürganeiweiss im 
Harn auftreten. Dem gegenüber hohen aber L'osen/cldj Hirsch- 
feld und Wdntnmd, die sich auf ausgedehnte Versuchsreihen 
stützen konnten, hervor, dass die Acetonurie sich nur deswegen 
im Fieber, Hunger etc. einzustellen pflegt, weil bni den genannten 
Zuständen dem Organisinus keine odei" nnlu/ileutende Mengen von 
Kohlehydraten zugefiihi't würden. Durch den Genuss massiger 
Mengen von Kohlehydratun könne bei Fiebernden und Hungernden, 
sowie Diabetikern der leichten Form sehr rasch das Aceton im 
Harn auf die normalen Spuren (10 — 25 mg pro die) herabgedrückt 
werden. Dabei sei es gleichgültig, ob der Körper seineu Eiweiss- 
bestand vermindere oder vermehre. 

Um rin eigenes Urteil in dieser Frage zu gewinnen, stellte 
der Vortragende, zum Teil in Gemeinschatt mit Herrn Stabsarzt 
Stammler, eine Kelhe von Versuchen an Gesunden an, die in 
Uebcreinstimmung mit llirschfdd und liosenfcld ergaben, dass in 
der That bezüglich der Acetonurie das Verhalten des Körper- 
eiweissbestandes vollkommen l)edeutungslos ist. Durch Ent- 
ziehung der Kahrangskohlehydrate kann bei jedem Gesunden 

1) Auualen der Chemie u. Pharm. 1Ö47 üd. CA, 
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eine beträchtliche Acetonnrie erzeugt werden; dabei ist es gleich* 
gültig, ob durch reichliche Fleischfettkost ein Verlast an Eörper- 
«iweiss rermieden wird oder nicht'). Auch bei einer Reihe von 
Wöchnerinnen, die eine das Calorienbedürfnis nicht, deckende 
Kost mit ca. 180 g Kohlehydraten erhielten, wurden nnr die 
normalen Spuren Aceton im Harn gefunden, obwohl durch die 
Resorption des gewaltig vergrSsserten Uterus nicht unbedeutende 
Mengen von E5rpereiweiss zur Einsohmelzung gelangten. Femer 
konnte bei mehreren JEieberkranken durch Zufuhr mässiger 
Eohlehydratmengen (ca. 100 gr) eine vermehrte Acetonurie ver- 
hindert werden. 

Nach alledem darf es als sichergestellt angesehen werden, 
dass Aceton nur dann in vermehrter Menge im Harn auftritt, 
wenn dem Organismus wenig oder keine Kahrungskohlehydrate 
zugeführt werden. Eine Ausnahme von dieser Regel besteht 
nach den Untersuchungen HirschfeWa nur bei den schweren 
Portnen des Diabetes, bei denen Acetonnrie und Diaceturie trotz 
Eohlehyratznfuhr fortdauern kann. Wie man sich aber diesen 
eigenartigen, hemmenden Einfluss der Nahrungskohlehydrate zu 
denken hat, ist noch völlig unklar. 

Der Vortragende stellte sich die Aufgabe, diese eigenartige 
Beziehung näher zu untersuchen, vorher aber prüfte er, ob die 
Bestimmung des Acetons im Harn einen genügenden Massstab 
für die Ausscheidung dieses Stoffes gewähre, oder ob noch an 
anderen Stellen das Aceton den Körper in grösseren Mengen 
verlasse. 

Da man schon einige Male in den Exhalationen der Dia- 
betiker Aceton nachgewiesen hatte, so erwuchs zunächst die Auf- 
gabe, eine brauchbare Methode zur Bestimmung des Acetons in 
der Atemluft zu finden. Die von früheren Forschem benutzten 
Apparate waren zwar zum qualitativen Nachweis geeignet, be- 
lästigten aber meist die Versuchsperson in so hohem Grade, dass 
länger dauernde Untersuchungen damit nicht angestellt werden 
konnten; zudem war keine Sicherheit gegeben, dass man auch 
Alles ausgeatmete Aceton fand. 



1) Dcis zu diesen Versuchen gehörige Zahleumaterial ist in der Dissertation 
von Staiumicr : lieber die Auäscbeidung des Acetons durch Nieren und Lungen, 
"Würzburg 1898, niedergelegt. 

1* 
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Es gelang nun Muller einen Apparat zu construieren, der 
den geforderten Bedingungen entspricht. Das Frincip der Me- 
thode ist folgendes : Die Versuchsperson atmet bei zageklemmter 
Nase durch eine Ventilanordnuiig nach Oepperi-ZmU, Die Ez- 
spirationsluft tritt zunächst in einen Gummisack, um die Luft- 
strömung gleiohmässig zu machen, und dann durch ein System 
von Woullfaßlien Flaschen, die mit destilliertem Wasser gefüllt 
sind und in einer Kältemischung stehen. Das durch den Wasser- 
druck gegebene Hindernis wird durch die Aspiration mit einem 
Gei(jel'3Iayr'ach^n Ventilator beseitigt, so dass die Verßuchsperson 
am Apparat ohne nennenswerte Belästigung atmen kann i). Das 
in den TFbuJ/'schen Flaschen absorbierte Aceton wird dann nach 
Messinger titriert. Um die Genauigkeit der Methode zu prfifen, 
wurde folgender Versuch angestellt. 

In einen Erlenmeyerkolben werden 500 ccm destilL Wasser 
mit 48 mg Aceton gefüllt, dann der Kolben leicht erwärmt und 
Luft durch ihn hindurch gezogen und dann in die genannten 
WoiUfachen Flaschen geleitet. Der Lnftstrom wurde so stark 
gewählt, dass er dem menschlichen Exspirationsstrora entsprach. 
Nach einer halben Stunde fand sich 

in dem Kolben 7,75 mg Aceton 

in den 4 II awZ/'schen Flaschen 41,70 „ „ 

49,45 „ 

Es wurden also 1,45 mg Aceton oder 3% zuviel gefunden, ein 
Fehler, der noch in den Grrenzen der Zuverlässigkeit der Mes^ 
sinytr' scheu Methode liegt. 

Bei zwei weiteren Versuchen wurden je 2<S,2 mg Aceton im 
Erlenmeyerkolben vorgelegt. Nach halbstündigem Luftdurch- 
streichen fand sich: 

Versuch n. im Kolben 3,08 mg Aceton 

in den 4 Wotdfaoh&D. Flasc hen 24,17 » 

27,25 , 

Fehler = — 0,95 „ 
Versuch III. im Kolben 6,61 mg Aceton 

in den 4 Watdfaohen Flasc hen 21,60 „ „ 

28,11 , 
Fehler = — 0,09 , , 

•} Eine genauere Besclireibuug der Methode findet sich im Archiv für öX- 
periiueutelle Pathologie and rharinakologie. Bd. XL S. ü5l. 1897. 
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Mit Hülfe dieser Metbode konnte Folgendes festgestellt 

werden : 

1) In den Exhalationen jedes normal ernährten (lesiinden 
linden sich Sparen von Aceton, ca. 1 — 3 rag pro hora. 
Durch fraotionierte Destillation des vorgelegten Wassers 
p^evvinnt man nämlich ein Destillat, das eine intensive 
LitbcH^sche Probe und sehr deutliche Hey nold^ sehe Reaction 
liefert. Auch Gtinninffs Probe ist positiv. Mit Kit.ro- 
prussidnatrium und Natronlauge erhält man l'urpuri'iirbung, 
die verblasst, aber nach Zusatz von Essigsaure nur eine 
braungriine Färbung liefert 'j. Die Flüssigkeit reduciert 
nicht, wodurch Aldehyd ausgeschlossen ist. Da die Ver- 
suchspersonen in den letzten 24'' vor den Atinungsver- 
suchen keinen Alkohol bekommen hatten, so ist im Zu- 
sammenhalt mit den erwähnten Keactionen die Substanz 
als Aceton anzuseilen. 

2) Nach Genuss von 3—4 g reinen Acetons werden von Ge- 
sunden 30—40 % in den nächsten 24—30 Stunden durch 
die Lungen, nur 1 — 4% durch den Harn ausgeschieden. 
Der normale Organismus vermag also eingeführtes Aceton 
nur sehr unvollständig zu verbrennen, wodurch es wahr- 
scheinlich wird, dass unter normalen Verhältnissen nur 
selir kleine Mengen Acetons im Organismus entstehen. 

3) Werden einem Gesunden die Nahrungskohlehydrate ent- 
zogen, so tritt neben einer beträchtlichen Acetonurie auch 
eine starke Ausscheidung von Aceton durch die Lungen 
ein, bis zu 20 mg pro hora. Die Ausscheidung durch die 
Lungen überwiegt häufig jene durch die Nieren bedeutend, 
ein bestimmtes Verhältnis dieser Ausscheidungsgrössen 
liess sich aber weder bei Gesunden noch bei Diabetikern 
feststellen. Dies rührt jedenfalls daher, dass ein grosser 
Teil des im Harn gefundenen Acetons nicht als solches 
darin enthalten ist, sondern erst bei der Destillation aus 
Acetessigsäure entsteht, denn auch Acetessigsäurc tritt 
bei reiner Fleischfettkost ganz gewöhnlich im Harn des 
Gesunden auf. 

I) Diese LegaTaelie Probe war also negativ. Indes» man berflcksichtigt 
werden, dass das Destillat nur sehr kleine Mengen des Acetons enthielt — es war 

darch ei len 8 stündigen Atemvcrsucli gewonnen worden — nnd dass die Xt^groTsehe 
Probe nicht besonders scharf ist. 
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4) Bei einem Diabetiker wurden ebenfalls bis zu 20 mg 
Aceton pro hora in der Atemluft gefunden. 
Der Vortragende untersuchte auch die Durchlässigkeit der 
Haut für Aceton und fand, dass von eingegebenem Aceton nur 
winzige Mengen durch die Haut abdunsten, sodass es genügt, 
die Ausscheidung im Harn und in der Atemluft zu bestimmen ^). 
Am Schluss des Vortrages wird der beschriebene Apparat der 
Gesellschaft demonstriert. 



II. Sitzung vom 13. Januar 1898. 

1. Oaa Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen und genehmigt. 

2. Die Herren: Dr. Bostoski, Assiateiiunt dea Jalinaapitals und 
Dr. Gooht, Seoondärant der HeflSa'achen Privatklinik, werden ala 

ordentliche Mitglieder anl^^enommen. 

3. Herr H o f f a hält seine angekniuligten Vorträge; 

a) Demonstration eines Falles von angeborenen Contractaren. 

Zur Discussion sprechen die Herren Hofmeier, Schönborn. 

b) Ueber die Behandlting der angeborenen spastischen Gliederstarre. 

Zur Diaknasion sprechen die Herren Hofmeier, venLenbe, 
Fiok, Httller nnd Hoff«. 



A. Hütfa; Demonstration eines Falles von multiplen 

angeborenen Contractnren. 

fierr Koffa stellt sunSchst einen kleinen Patienten mit 
multiplen Gontractnren yor. Der Schädel ist ganz deform, die 
Scheitelbeine sind abgeplattet» die Ohrmuscheln liegen dicht an» 
der Unterkiefer kann nnr in geringen Grenzen bewegt werden. 
Beiderseits ist eine Contractnr des Flatisma myoides vorhan- 
den. Das Schaltergelenk ist relativ frei beweglich, die Arme 
können nicht vollständig elevirt werden. Es besteht ein Pectus 
carinatum. Die £llbogeiigelenke sind am freisten, dagegen sind 
die Handgelenke in allen ihren Bewegungen sehr behindert. 
Auf beiden Seiten sieht man starke Fingercontracturen. Das 
Hüftgelenk ist auch nicht in normalen Grenzen beweglich. Die 
Patella ist beiderseits nach aussen luzirtt £in Fuss steht in 
Hlumpfussstellung, der andere ist ein angeborener Plattfuss. 
Die Röntgenbilder lassen keine Abnormitäten an den einzelnen 

t) Hikerea e. J. JffiJter, ArokiT IQr ezperiment. Pathol. nnd Pharmakd* 
Bd. XL S. 351. 1897. 
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Gelenken erkennen; nur an den Handgelenken fehlen einige 
Knochen, die aber jedenfalls nur desshalb nicht zu sehen sind, weil 
sie noch knorpelig sind. Die Eltern und Geschwister sind gesund. 
Die Mutter giebt an, dass man es ihr kaum angesehen hätte, 
dass sie schwanger gewesen sei und dass ein erheblicher Frucht- 
wassermangel bestanden habe; es wird sich also in diesem Falle 
Wühl um eine intrauterine Belastungsdeformität handeln. Durch 
passende Schienenhülsenapparate hat der Vortragende die Con- 
tracturen der unteren Extremitäten beseitigt, sodass der Knabe 
allein längere Zeit gehen kann. 



A. Hoffa: lieber die sogenannte angeborene spaatisebe 
Gliederstarre nnd ibre Bebandlong. 

Nach einigen kurzen historischen und statistischen Angaben 
über die Liftle'sc.h^^ Krankheit giebt der Vortragende eine ein- 
gehende Schilderung der markantesten Symptome dieser Er- 
krankungsiorni uml demonstriert an Patienten die hauptsäch- 
lichsten Contracturen, die in Innenrotation und starker Adduktion 
der Beine, Flexion der Kniee und Deformitäten der Füsse be- 
stehen. Meist findet man doppelseitigen Pes ecjuino - varus. Es 
kommt aber liänfig auch ein- oder doppelseitig ein Equino-valgus 
vor. Der Kumpf wird steif und vornüber ge!i;ilten. Der Gang 
ist charakteristisch durch seinen kurzen, liastigen Schritt, durch 
das Schleudern der Beine. Die oberen Extremitäten, die oft ver- 
schont sind, liegen dem Rumpf an, sind im Ellbogengelenk 
flektiert, desgleichen im Handgelenk oder auch proniert. Kopf- 
nicker, Nacken- und Gesichtsrauskulatur kann die Krankheit 
aach ergreifen, desgleichen die Augenmuskeln und die Sprach- 
. muskulatur. Als hauptsächlichstes ätiologisches Moment führt 
der Vortragende mit Little und Andern eine Schädigung bei der 
Geburt auf (frühzeitige bezw. schwere Gebart), die zu trauma- 
• tischen Meningealblutangen die Veranlassung giebt, daneben 
aach intracerebrale Blutungen, die durch Berstung, Thrombosier- 
ung oder Embolie entstanden sind. 

Nachdem der Vortragende ausgeführt, dass die spastisch© 
Oontractur der Muskeln nicht auf eine Unterbrechung im Ver- 
lauf des cortico- motorischen Neurons, sondern nur auf eine 
Abschwächung seiner Wirkung, also auf eine Funktionsstörung 
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desselben snrUckzofübren sei. — eineThatsache, die unmittelbar 
den Fingerzeig giebt, in welcher Weise die Therapie zu leiten 
ist — sucht der Vortragende bei der Behandlang mit allen ihm 
zu Grebote stehenden Mitteln die Energie des coitico-motorischen 
Neurons zu heben , dagegen die Wirkung des peripheren 
Neurons zu schwächen. Da ja bekanntlich die Elexoren und 
ebenso die Adduktoren überwiegen, so muss es die Aufgabe des 
Arztes sein, diese zu schwächen und ihre Antagonisten zu 
stärken. Letzteres erlangte man durch Massage und durcli 
gymnastische Uebungen ; ersteres durch die Tenotomie oder Tend- 
ektomie der betretrendea Muskeln. Um dann die erreichte üeber- 
correktur der Gelenke zu erhalten, hat der Vortragende einen 
Lagerungsapparat construirt, auf dem die Patienten mehrere 
Stunden tagsüber liegen müssen. Daneben machen die Patienten 
fleissige Gehübungen. Mit dieser Behandlungsmethode hat Hoffa 
sehr gute Resultate erzielt, die an einer ganzen Anzahl (7j zur 
Zeit in seiner Klinik befindlichen Patienten demonstriert werden. 
Unter anderen vermag ein 19jähriger junger Mann, der in 
desolatem Zustand zu ihm kam, jetzt 3 Stunden lang ohne Stook 
spazieren zu gehen, zu tanzen n. s. w. 



III. Sitzung vom 3. Februar 1898. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verltsen nnd genehmigt. 

2. Von Herrn Lehmann werden die Herren: Garnisonsarzt Dr. Dieu- 

donn^ uud Zalmarzt Zirler, 
von Herrn Seifert d^ie Herreu: Dr. £. Fflrst und Professor 

ii e c k e u k a in p 
als ordentliche Mitglieder vorgeschlagen. 

3. Herr 8 o b o 1 1 a hBlt seinen angekündigten Vortrag : ,Ueber £pitkel 
nnd Eudothsl". 

Zar Disonssion spreolien die Herren : v. R i n d f 1 e i s c h , v. K ö 1- 
liker, Stöhr, Sobotta, Schnitze, Borst, Bttkler. 



J. Sobotta: Leber Epithel uud Eudothel. 

Der Vortragende erörtert erstlich die Frage, ob es über- 
haupt gerechtfertigt sei, eine Unterscheidung zwischen Epithel 
und Endothel zu machen, oder ob man einfach alle epithelartig 
angeordneten Zelten ohne Bücksicht auf ihre Abstammung als 
Epithel bezeichnen solle. 
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Der Vortragende giebt zu, dass man den letzteren Stand- 
punkt rechtfertigen könne, hält es jedoch im Sinne einer nütz- 
liehen Unterscheidung für angebrachter, <!' i Frage von der 
genetischen Seite näher zu treten und die Bezeichnung 
„Endothel'' für einige näher zu charakterisierende Zellgruppen 
festzuhalten. 

Dabei wendet sich derVortr. gegen den in der practischen 
Medicin und vielfach auch noch in der pathologischen Anatomie 
getriebenen Missbranch, alle möglichen Arten platter Zellen als 
Endothel zu bezeichnen, auch typische Epithelzdlen wie die- 
jenigen, welche die serösen Säcke auskleiden. An einer Reihe 
von Beispielen, namentlich aus dem Gebiete der Entwicklungs- 
geschichte und vergleichenden Anatomie, weist der Vortr. nach- 
drücklich auf den epithelialen Charakter dieser serösen Epithelien 
hin und macht insbesondere auch auf das Seimepithel des Eier- 
stocks aufmerksam, welches zeitlebens nur einen etwas modi- 
ficirten Abschnitt des Epithels des Peritoneums darstellt. 

Andrerseits glaubt derVortr., dass es vortheilhaft ist, den 
Namen »Endothel" auch fernerhin für epithelähnlich angeordnete 
platte Bindegewebszellen zu gebrauchen, wie dies auch bisher 
zumeist geschehen ist, und insbesondere die Auskleidungen 
der Gefässlumina durch diesen Namen von den echten Epi- 
thelien zu unterscheiden. 

Der Vortr. weist an einer Beihe von Beispielen aus der 
Entwicklung des Gefässsystems nach (dieselben werden durch 
ausgestellte Präparate erläutert), dass die Gefasszellen nach Art 
ihrer Entstehung aus dem (epithelial angeordneten) Ifesoderm 
sich dem Verhalten der gewöhnlichen Bindegewebszellen nähern, 
und dass die Hohlräume, welche diese Zellen umschliessen, 
morphologisch ganz wesentlich verschieden sind von den Hohl- 
räumen der serösen Höhlen, indem letztere primäre Körperhöhlen, 
erstere ' aber secundär entstandene Bindegewebs- 
s palten sind, wie die Schleimbeute] und Gelenkhöhlen. 



IV. Sitzung- vom 10. Februar 1898. 

1. Das Protokoll der vorigen 8it-«ung wird verlasen uti'l genehmigt. 

2. Die Herreu Garuisonsarzt Dr. Dieudonne aad Zahnarzt Zirler, so- 
wie die Herren Dr. Fürst ond Professor Beokenkamp werden als 
ordentliche Mitglieder aufgenommen. 
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3. Herr Bach hält seinen nnsekflndigten Vortrag: ^Das Ganglion tOhue 
and du Centrnm der Pnpillenreaction*. 

Zar Discaesion sprechen die Herren: v. Kdlliker, Ifiehel, 

Wolff, Rieger, Bach. 

4. Herr von Leubc hält den angekündigten Vortrag: „lieber die Grnber- 
Widal'sche Serodiagnostik zur Erkennung des Typus abdominalis'* (mit 
Demonstrationen). 

Zar Diseossion sprechen die Herren Hatte rstock and Seifert. 

5. Von Herrn Seifert wird als ordentliches Hitglied vorgeschlagen Herr 
Dr. Helbron, Assistenzarzt der ünivcrsitäts-Aagenklinik. 

6. Herr Stöhr demonstrirt einen Haskel mit eingekapselten Trichinen. 



L. Bach: Ueber das Ganglion ciliare und das Beflexcentnon 

der Pupille. 

Vortragender gibt einen kurzen kritischen Ueberblick der 
vorliegenden Untersuchungen über die Natur und Funktion des 
Ganglion ciliare. Eigene Untersuchungen des normalen 
Ganglion ciliare des Affen, der Katze und des Kaninchen 
(Thionin- und Toluidiiiblautärbung) ergaben, dass das Aussehen 
der Zellen des normalen Ganglion in ziemlich weiten Grenzen 
schwankt, vor allem fiel auf, dass auch im n o rm a 1 e n Ganglion 
ziemlich ausnahmslos eine Anzahl von Zellen mit randständigem 
Kern, von mehr ditf'us gefärbten Zellen, von Zellen, die ein 
Cüllüides Aussehen darbieten, vorkoiiiint. — Experimentelle Er- 
gebnisse nach Exenteratio bulbi und nach mehr minder ausge- 
dehnter Zerstörung der sensiblen Uornhautnerven macbcii es 
dem Vortragenden am wahrscheinlichsten, dass die Ansicht derer 
zu Recht besteht, welche das Ganglion ciliare als ein sym- 
pathisches Ganglion bezeichnen. 

Mit der Annahme, dass das Ganglion ciliare das Reflex- 
centrum der Pupille sei, erklärt sich Vortragender nicht einver- 
standen. — Er berichtet über D e c a p i t a t i o n s v e r s u c he an 
Affen, Katzen und a 1 b i n o t i s c h e n Kaninchen, die er 
auf Grund der Annahme von Bieger und von Förster, dass das 
Reflexcentrum der Pupille im Rückenmark gelegen sein müsse, 
angestellt hat. Es stellte sich heraus, dass bei all diesen Tieren, 
selbst wenn die Decapitation sehr hoch oben vorgenommen war, 
noch die Reflexempfindlichkeit der Pupille erhalten war. Da 
auch bei hoch oben vorgenommener Decapitation immer noch 
ein Stückchen Halsmark an der Medulia oblongata zurück- 
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blieb, so bestand die Möglichkeit, dass in diesem zu oberst 
gelegenen Teil des Halsmarkes das Reflexcentrum der Pupille 
gelegen sei. Da der Vortragende durch Herrn Professor Rieger 
wusste, dass sein Assistent, Herr Privatdozent Dr. G. Wolf, 
mit der Untersuchung des Rückenmarkes einiger Paralytiker 
und Tabetiker, die intra vitam reflektorische Pupillenstarre 
hatten, beschättigt war, fragte Vortrageuder den Kollegen Wolff, 
ob nach seinen bereits vorliegenden Ergebnissen die Möglichkeit 
bestehe, dass das Reflexcentruin ganz oben im Kückenmark ge- 
legen sei. Als diese Frage bejaht wurde, machte der Vor- 
tragende noch eine Anzahl von Decapitationen an Katzen und 
albinotischen Kaninchen. Es wurde ganz oben decapitirt und 
dann sofort mit einem Scalpell in den Kiickenmarkskanal einge- 
gangen und das zurückgebliebene Halsmark zerstört. Wurde 
das Halsmark bis fast an die MeduUa oblongata zerstört, dann 
— und nur dann — war sofort die Pupillenreaktion er- 
loschen. Blieb noch ein Stück Halsmark von circa 2 cm un- 
verletzt, dann war die Pupillenreaktion noch yorhanden. Durch 
eine grössere Anzahl von Versuchen wurde so der strikte Beweis 
erbracht, dass das Ke f lexcentrum der Pupille in den 
allerobersten Teilen des Halsmarkes gelegen ist. 
Da Herr Kollege Woljf hei einfacher Decapitation keine 
Keaktion mehr bei einem nicht albinotischen Kaninchen wahrr 
genommen hatte, lud der Vortragende ihn ein, einer Anzahl von 
Versuchen beizuwohnen und hat Herr Kollege Wolff sich über- 
zeugt, dass des Vortragenden obengenannte Versuchsresultate 
vollkommen auf Richtigkeit beruhten und dass sein negativer 
Ausfall der Pupillenreaktion bei einfacher Decapitation wohl 
sicher darauf zurückznfähren war, dass nicht albino tisch» 
Kaninchen wegen ihrer überhaupt nur achwach vorhandenen 
Pupillenreaktion zu diesen Versuchen nur wenig geeignet sind. 

Dr. 6r. Woljps pathologisch anatomische Befunde (siehe die 
Discussion), sowie des Vortragenden Versuche brachten somit 
den Beweis für die Richtigkeit der Ansicht von Rieger und von 
Foerster (Auge und Rückenmark, v. Gracfe's Archiv f. Ophthal» 
mologie XXVII. Bd., Abt III), dass das Beflexoentrum der 
Pupille im Rückenmark liegen müsse. 

In der Dlacnssioa macht Herr G. Wo\ff specioilere Angaben über oeine 
doroh des Vortragenden Vereache biistStlgten Beflinde. Er hatte bei einem im 
AafiMgastadinm der Paralyse verstorbenen Mannet bei dem als einaiges somatisobea 
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Symptom Papilleustarre zu coustatirea war, eiue auf die Uiatersträagu des obereu 
Hakmarkes beschränkte Degeneration geftinden and eine daranf angestellte genaue 
üntersnchnng des BSokenmarka zahlreicher Paralytiker hatte ergeben, dass jene 
Stelle immer dann erkrankt war, wenn Pupillenstarre bestanden hatte, dass sie 
dagegen sich als normal erwies, wenn Lichtreaction dagewesen war. 

W. V. Leube: lieber die Cfruber-Widal'sehe Serodiagnostik 
zur Erkennung des Typhus abdominalis. 

Bekanntlich hat vor fast 2 Jahren 3f, Gruher auf Grund 
seiner Versuche über die Entwicklung von Agglutininen im Blut 
gegen Cholera und Typhus immunisirter Thiere empfohlen, 
Beobachtung' 11 über die specifische agglutinirende Wirkung des 
Blutseruins von Menschen, die Typhus überstanden haben, anzu- 
stellen. Einige Monate darauf hat Widal nachgewiesen, dass die 
agglutinirende Reaction des Blutes bereits früh im V^erlaufc des 
Typhus eintritt und gezeigt, dass dieselbe zur Frühdiagnose des 
Typhus verwerthet werden kann. Es scheint mir daher das 
Richtige zu sein, die Reaction als „üriifwr- WiddV sehe'* zu be- 
zeichnen, weil damit das besondere Verdienst, das in der Ent- 
wicklung der Frage des Agglutinirungsvermögens des Tjqihus- 
serums gegenüber den Typhusbacillcn und seiner Verwerthung 
zur Diagnose des Typhus abiloniinalis meines Erachtens beiden 
Forschern zukommt, im Namen der Reaction zum Ausdruck 
gebracht wird. 

Nachdem tiie Serodiagnostik zur Erkennung des T^-phus 
abdominalis inininehr seit l'/.i Jahren geübt wird und zahlreiche 
Prüfungen der Keaktion an Typhuskranken von den verschie- 
densten Spitalärzten angestellt woi'den sind, lässt sich erwarten, 
dass ein Urtheil über den Werth der Serodiaguostik beim Typhus 
abdominalis möglich ist. 

1. Zunächst hat si(di herausgestellt, dass die Art und Weise 
wie die Reaction ausgeführt wird, nicht gleichgültig 
ist. Die anfänglich benützten Verdiinnungen des Serums 
mit der 10— 15 fachen Menge einer frischen, höchstens 
24 Stunden alten Typhuskulturbouillon haben sich für die 
Entscheidung der Frage, ob das Serum von einem Typhus- 
kranken stamme oder nicht, als nicht ausreichend erwiesen, 
indem bei dieser Verdünnung auch das Serum von Nicht- 
typhösen eine Agglutination der zugesetzten Typhusbacillcn, 
ähnlich wie das Typbusseram, zu Staude brachte. Dies ist 
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aber nicht mehr der Fall, wenn ein Mischnngsverhältniss 
von 1 : 30—50 benützt wird, bei dem das Serum von Nicht- 
typhösen ein nef^atives Resultat gibt, während das Serum 
von Typhösen bei dieser Verdünnung, ja bei einer Ver- 
dünnung von 1 : 100 — 200, in einzelnen Füllen sogar bei 
1:1000 und darüber, noch eine deutliche Agglutination be- 
wirkt. Weiter erwies sich die mikroskopische Jieak- 
tion (d. h. die Konstatirung der Imniobilisation und xVgglu- 
tination der Typhusbacillen im hängenden Tropfen mit 
Benützung eines Serums in der oben angegebenen Ver- 
dünnung) weit empfindlicher und rascher eintretend als die 
makroskopische, so dass die erstere gegenwärtig in der 
Regel ausschliesslich zur Diagnose des Typhus verwendet 
wird. Man findet die mikroskopische Reaction zuweilen 
schon positiv, während die makroskopische noch ein nega- 
tives Resultat giebt und erst an einem späteren Krank- 
heitstag positiv ausfällt und von da ab positiv bleibt. 
2. Giebt die so angestellte Reaktion ein 
positives Resultat, so kann man mit grosser 
Wahrscheinlichkeit das Vorhandensein eines Typhus 
diagnosticireii , um so sicherer, je rascher und stärker 
die Reaktion eintritt. Sicher ist die Diagnose nicht, wenn 
die Reaktion bei Verdünnungen unter 30 positiv aus- 
fällt, indem allgemein beobachtet worden ist, dass aucb 
bei anderen Krankheiten die Gruhcr- IlVr/rz/'sche Reaktion 
in aller Deutlichkeit vorhanden sein kann, wenn Verdün- 
nungen von 1:10 oder 1:20 benützt wurden. Ein weiterer 
Umstand, der bei Verwerthung eines positiven Resultats 
zur Vorsieht mahnen muss, ist, dass die Reaktion auch bei 
Nichttyphuskranken im Sinne einer Typliusreaktion ])ositiv 
ausfallen kann, wenn die betreffenden Kranken vor nicht 
zu langer Zeit einen Typhus überstanden haben. Das Blut 
solcher Menschen behält nämlich das im Verlauf eines 
überstandenen Typhus gewonnene starke Agglutinirungs- 
vermögen für Typhusbacillen längere Zeit (Monate, ja wie 
es scheint, viele Jahre lang) bei. Da aber bekanntlich der 
Typhus zuweilen mehr oder weniger latent als Typhus 
levissimus oder ambulatorius verläuft, so ist klar, dass der 
positive Ausfall der Reaktion an diiferential-diagnostischem. 
Wertbe bedeutend verliert. 
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3. Aber auch der n e g at i v e Befund ist keineswegs eindeutig 
d.h. ohne weiteres gegen die Diagnose des Typhus zu ver- 
werthen. Zunüc hst scheint in einzelnen Ausnahmefällen das 
Serum von Typhösen das von Gesunden an Agglutinirungs- 
fiihigkeit nur unwesentlich zu übertreffen. Weiterhin hat 
sich gezeigt, dass die Reaktion gewöhnlich am 5.-8. Tage 
eintritt, zuweilen aber erst später, in der 2. oder 3. Woche, 
in einzelnen Fällen sogar erst in der Reconvalescenz positiv 
ausfällt. Die differential - diagnostische Bedeutung der 
O ruber - Widat' sc.htn Reaktion erscheint also nach dieser 
Richtung hin stark eingeschränkt, theils weil sie in der 
ersten Woche des Krankheitsverlaufs, wo die Diagnose der 
Krankheit schwankt und ein sicheres diif'erential-diagno- 
stisches Mittel von besonderem Werth wäre, zuweilen im 
Stich lässt. theils weil sie sogar während der ganzen fieber- 
haften Periode der Krankheit fehlen kann, 

4. Indessen liegt meines Erachtens gerade in 
dem ursprünglichen Fehlen und späteren un- 
zweifelhaften Erscheinen der G rnhcr - W i d a V- 
sehen Reaktion ihre H a u p t s t ä r k e als eines 
d i f f e 1' e n t i a 1 - d i a g n 0 s t i s c h e n Ii ü 1 f s m i 1 1 e 1 s zur 
sicheren Erkennung des Typhus. Solche Fälle, 
in welchen die erstfu Prüfungen mit der Serodiagnostik ein 
negatives Resultat, die späteren aber plötzlich das Gegen- 
theil d. h. einen stark positiven Befund ergeben, zeigen, 
dass es sich in dem betreüenden Fall um eine Krankheit 
handelt, in deren Verlauf sich ein specifisches starkes 
Agglutinirungsvermögen gegen Typhusbacillen entwickelt, 
nachdem ein solches vorher überhaupt fehlte. Das ist aber 
nach Allem, was wir wissen, nur möglich, wenn ein 
Typhus abdominalis vorliegt. 

Es folgt daraus, dass in einem zweifelhaften, auf Typhus 
verdächtigen Krankheitsfall gleich vom ersten Tag an die 
Reaktion unter den oben angegebenen Cautelen angestellt und 
täglich oder wenigstens alle 2 Tage wiederholt werden muas, 
bis eventuell ein positives Resultat erzielt wird, womit die 
Diagnose des Typhus abdominalis siclier wird. 
Tritt der positive Ausfall der Reaktion, wie dies mir und Anderen 
in seltenen Fällen vorgekommen ist, erst in der Reconvalescenz* 
Periode ein, so ist man wenigstens nachträglich darüber im 
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Klaren, mit welcher Krankheit man es zu thnn gehabt hat, und 
dass man in der DiHt etc. auch nach Aufhören des Fiebers noch 
vorsichtig sein muss. 

Nach dem Erörterten bildet also die Ghruber' fTidaTsoHe 
Beaktion, wenn sie mit den nöthigen Oautelen angestellt wird 
und die Besultate derselben in der oben formulirten Begrenzung 
zur Diagnose verwerthet werden , ein wichtiges Mittel zur 
sicheren Erkennung des Typhus abdominalis, und darf die Sero- 
diagnostik als eine werthvolle Bereicherung unseres diagnostischen 
Apparates bezeichnet werden. 

r 

H«rv Setfert »Mlit auf die inieresMuilMi ÜBtersnchaugca von Jfotoo« «af- 
merkMUB, naeh velelien gewisse Asokörper in selir starker Yerdfinnmig wie das 

Typhnssoram eine dentUoha Agglntinirang henrorrafon und swar sind das ^afranin 

ntul Vesavin, welche zu 1 Tropfen einer Lösung von 1 : 1000 nur auf Typhus- 
bacillcn, nicht auf aiidHre Bakterien agglutinirend wirken, l'a nun auch im Körper 
des Typhus Azokürper gebildet werdeu ( Diazoreaktioii'i, so wird man vielleicht 
anf dem von Malvoz eingeschlagenen Wege noch Näheres über die Natur der 
Agglntinine erfahren können. 



V. Sitzung vom 24. Februar 1898. 

Demonstration 3 -Abend. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen und genehmigt. 

2. Herr Dr. T d s c f H elbr o n , Assistenzarzt der Angenklinik, wird als 

ordentliches Mitglit'il autgoiimninen. 

'6. Von Herrn Seifert wird Herr Dr. Karl Mayr, Assistenzarzt des 
Jnliusspitals, als ordentliches Mitglied vorgeschlagen. 

4. Herr Borst demonstrirt : 

a) Neuritis aenta peripherica, 

b) Contraetnr der ftocia plantaris, 

c) Caroittoma nteri superficiale. 

6. Herr Schenok seigt einen Versnch znr Demonstration der binoonUren 
Farbenmischung. 

e. Herr Gocht zeigt Rdatgen-Bilder eines Klnmpftasses vor und nach der 

Redression. 

7, Herr Hoffa demonstrirt: 

a) ein Röutgen-Bild von Muskeltrichineu, 

b) einen Apparat zur Behandlung der Radialisläbmnng, 

c) Habitnelle Luxation im unteren Radio •Ulnargelenk, 

d) Fall Ton Kinderlftbmnng der oberen Extremität mit fibermaximaler 
Pronation. 
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M. Borst: a) Neuritis aevta peripherica, b) Cenfraetar 

der t'ascia plantaris, c) Carcinoma uteri superlieiale. 

ad a) Vortragender demonstrirt Präparate eines seltenen, 
innerhalb 20 Tagen ad exitam gekommenen Falles von überaus 
weit verbreiteter Neuritis multiplex. Ea war das gesamte 
periphere und centrale Nervensystem (auch das sympathisohe) 
einer eingehenden histologischen Untersuchung unterworfen 
worden : an allen untersuchten Nerven trat intensive Hyperämie 
hervor, die sich bis zur reichlichen blutigen Infiltration des peri- 
neuralen Gewebes steigerte ; daneben fand sich . überall Leuko- 
cyteninfiltration im Peri-, £pi- und Endoneurium, sowie Pro- 
liferation der fixen Zellen des Nervenbindegewebes. Die Mark^ 
scheiden waren, an einzelnen Stellen fast total, zerfallen, während 
die Axencylinder weniger alterirt erschienen, grösstenteils erhalten 
und nur in hochgradig geschädigten Nerven gequollen oder 
gänzlich zu Grund gegangen waren. Interessant war besonders der 
Befund in den spinalen und sympathischen Ganglien, in welchen 
sich förmlich abscessartige Bundzellenherde konstatieren liessen, 
in welchen die Ganglienzellen eingebettet waren. Bis in die 
spinalen Wurzeln hinauf liess sich der entzündliche Ptooess 
verfolgen. Im fiim und Rückenmark waren schwere Yeränder- 
ungen nicht nachzuweisen. Bakteriologisch . wurde durch die 
Cultnr im Herzblut, Milz und peripheren Nerven ein Goccus 
von dem Verhalten des Mikrococcns pyogenes albus nachgewiesen, 
auch in Schnitten traf man oft massenhaft in Zellen einge- 
schlossene und frei liegende Kokken im Bereich des entzündeten 
Nervenbindegewebes. 

ad. b) Demonstration des makroskopischen und mikro- 
skopisclien Präparates eines Falles von Contraktur der fascia 
plantaris (20 jährigt^s Mädchen). Es hatte sich infolge meta- 
plasti.sclier Vorgänge in der zu einem harten, dicken Strang 
entarteten Fascie Knorpel- und Knochen-Gewebe aus dem 
sehnigen <jrewebe gebildet. 

Schluäs folgt. 



■ 
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M. Borst: Cardnoma uteri svperfieiale. 

(Sehlnaa.) 

ad c) Deinoiistrfition eine.s Carcinom.s der Portio vaginalis, 
das in Form eint.s obertlüchlichen grauröthlichen, körnigen Belages 
auf die schwielig indurirteSclieidenschleimhaut tortgewiicliert war. 
Mikroskopisch, trat die auffallende Thatsache hervor, dass im 
Bereich der Scheide durchweg eine scharfe Grenze zwischen dem 
oberflächlich wuchernden Carcinoin und dem darunter gelegenen, 
schwielig indurirten und entzündlich infiltrirten Bindegewebe vor- 
handen war: wo die Anhäufung der Carcinonizellen an der Ober- 
fläche eine besonders massige war, hatte sich eine papilläre 
Wucherung des Bindegewebes ausgebildet. Es wurde an Prä- 
paraten demonstrirt, dass die Carcinonizellen unterhalb des 
normalen Epithels der Scheidenschleimhaut sich vorschoben. 
Im Bereich der Portio vaginalis selbst drang der Krebs tief in 
die Lymphspalten ein. Vortragender hält die schwielige Be- 
schaffenheit der Scheide, deren Epithel fast ganz geschwunden 

2 
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und die nichts von einer papillentragenden Tnnica propria mehr 
anfwiesi für die Ursache der so dnrchans superficiellen Wucher^ 
nng des Krebses; es handelte sich nm eine fiber 70jährige Fran 
mit Pyometra. 



F. Schenck: Demonstration der binocolaren Farben- 

Misehung. 

Mit Hülfe der von mir gewählten Objekte lässt sich die 
binocnlare Farbenmischung leicht Jedem, auch einem in physio- 
logisch-optischen Dingen ungeübten Beobachter demonstriren, 
während die bisher gebräucjilichen Objecto so unsichere Besnltate 
gaben, dass von manchen Autoren, unter anderen von HeUnholUf 
die Möglichkeit einer binöcularen Farbenmischung bestritten 
worden ist. 

Ich verwende zu der Demonstration die verschieden gefärbten 
bayenscben Postbriefinarken. Diese zeigen alle auf farbigem 
Grunde eine weisse Zeichnung: in der Mitte das bayerische 
Wappen, darfiber das Wort ;,BAYERN«, darunter «PF£NNia« ; 
in jeder Ecke befindet sich in einem kleinen runden Felde die 
Zahl, die den Werth der Marke angibt. Die Zeichnung stimmt 
bei den verschiedenen Marken bis auf die Zahlen in den Eck- 
feldern genau überein. Damit die verschiedenen Zahlen bei der 
Beobachtung nicht stören, kann man die Eckfelder mit Schwarz 
ausmalen. 

Man betraclite nun eine so hergerichtete Marke mit dem einen 
Auge, eine andere andersfarbige mit dem anderen ; es geschieht 
das bekainitlicli. indem mau die in passender Entfernung von 
einander auigestellten Marken mit ])arallelen Sehaxen anschaut 
oder bequemer mit Hülfe des Stereoskops. Man sieht dann eine 
Marke in der Mischfarbe. 

Die rothe 10- Pfennig-Marke und die grüne 5-Pfennig-Marke 
sind bei Beleuchtung mit Tageslicht annähernd cumplementär 
gefärbt: ihre Mischung erscheint fast neutral dunkelgrau. Die 
blaue *20-Pfennig-Marke und die orange 25-Pfennig-Marke sind 
bei Beleuchtung mit gelbem Lampenlicht annähernd comple- 
mentär: bei Tageslicht überwiegt in ihrer Mischung das Blau. 

JJer Grund, warum mit Hülfe der beschriebenen Objecte die 
Demonstration der binocularen Farbenmischung; leicht gelingt, 
dürfte folgender sein: Die Zeichnung der Marken enthält viele 
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Details, die aber bei den verschiedenen Marken genau congrndnt 
sind. Dadurch wird ein grosser Zwang, die beiden Marken ein- 
fach zu sehen, hervorgerufen und der Zwang zum binocularen 
Einfachsehen ist dem Wettstreit der Farben in beiden Gesichts- 
feldern hinderlich, begünstigt also das Zustandekommen der 
binocularen Farbenmischung. 



Hermann Ooeht: Resultat einer Klnmpflissredression 
in R5ntgen'8c1ier Dnrelilenehtang. 

Ich erlaube mir, Ihnen über einen Fall von angeborenem 
Klumpfuss zu berichten, der im Februar vorigen Jahres im 
Neuen allgemeinen Krankenhaus zu Hamburg-Eppendorf auf der 
Abteilung des I. Oberarztes Dr. Kümmell Aufnahme fand. Es 
handelte sich um einen 26 Jahre alten Patienten, Landmann, 
dem natürlich in seinem Berufe grosse Nachteile aus seiner 
Difformität erwuchsen, die sich in der letzten Zeit immer mehr 
gesteigert haben sollten, so dass er sich zu einem chirurgisch- 
orthopädischen Eingriff entsehloss. Einmal trat sehr schnell 
Ermüdung und Ersclilalfung im Beine ein, ferner litt er an zu- 
nehmenden Schmerzen beim Gehen und Stehen, die so unerträg- 
lich wurden, dass er kaum noch eine Stunde hintereinander 
thätig sein konnte. 

Da ich Ihnen den Patienten nicht selbst zeigen kann, muss 
ich mich darauf beschränken, Ihnen denselben im Bild und in 
mehreren von uns hergestellten Gypsabgüssen vor und nach der 
Heilung vorzustellen. Gleichzeitig möchte ich Ihnen einige 
Röntgenbilder zeigen, die wir von dem Patienten hergestellt 
haben, die äusserst interessant sind. 

Sie sehen aus dem Bild und Abguss zur Genüge die Hoch- 
gradigkeit der Deformität. Ich brauche dieselben deshalb nicht 
näher zu beschreiben, will nur hinzufügen, dass die Weichteile an 
4er konkaven Seite sehr geschrumpft und verkürzt waren und dem 
Versuche, den Fuss der normalen Stellung zu nähern, äussersten 
Widerstand entgegen^^etzten. Desgleichen bestand hochgradige 
Atrophie der Wadenmiisknlatur und eine starke Verkürzung des 
Gastrocnemius. Die Achillessehne spannte sich sehr stark und 
sprang weit nach hinten vor. Diese Verhältnisse lassen sich 
sehr gut nach dem Röntgenbilde beurteilen, desgleichen die Ver- 

■änderungen des Talus und Calcaneus, und zwar nicht allein in 

2* 
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ihrer äusseren Form und Lage, sondern auch in ihrer inneren 
Architektur. Bevor ich jedoeh auf diese intimeren Verhältnisse 
eingehe, schildere ich noch kurz den Gang des orthopädischen 
Eingriffs und den Verlauf und die Gestaltung der schliesslichen 
Heilung. 

Wir haben uns bei der Redression dieses £lumpfusses genau 
an die Angaben von Lorene gehalten und seinen Osteoklasten 

benutzt; mit einem manuellen Redressement hätte man kaum 
bei der Hochgradigkeit der Deformität, dem Alter des Patienten 
und der damit einhergebenden Starrheit im Fusse auskommen 
können. 

Wir haben also in Narkose zunächst die Adduction und 
Inflexion des Fusses gewaltsam in Abdiiction und Keßexiou ver- 
wandelt, dann die Teiiotomie der Achilleasebne ausgeführt, die 
Ferse heruntergeholt und die Spitztuss- und Supinationsstellung 
beseitigt. Das ging natürlich nicht so schnell, als es erzählt 
ist; man musste da ganz allmählich in der Dehnung und Spreng- 
ung der verkürzten Weichteile vorgehen, um den Fuss so nach- 
giebig und formbar zu machen, dass er am Schluss des Redres- 
sements bequem in eine entschiedene Calcaneovalgus-Stellung 
gebracht werden konnte, ohne dass er dann, wenn er losgelassen 
wurde, mit Gewalt in seine alte Stellung zurückfederte. Es 
wurde also lange und kräftig gearbeitet, bis der Fuss genügend 
gelockert war. Bei der Redression riss übrigens die Haut über 
der Stelle, wo die Achillessehne durchtrennt war, ein ; doch 
heilte die Wunde ohne Zwischenfall. 

Nachdem somit in einer Sitzung die ganze Difformität 
gemäss ihrer einzelnen Componenten, hintereinander beseitigt 
war. wurde ein Gipsverband angelegt und zwar, während das 
Kniegelenk gestreckt gehalten wurde. Der Verband war gut 
gepolstert und wurde, du die Circulation in den Zehen etwas 
stockte, gleich in seiner vorderen Mitte aufgeschnitten und dann 
mit einer Mullbinde befestigt. Patient wurde mit erhobenem 
Fuss gelagert und blieb einige Tage zu Bett. Schmerzen traten 
nicht besonders ein, wie das meist in diesen Fällen trotz der 
Zerreissungen und Knocheninfraktionen der Fall zu sein pHegt. 
Patient ist hiernach aufgestanden und zuerst mit Krücken, dann 
mit einer Krücke und einem Stock und schliesslich nach etwa 
zwei Wochen mit einem Stock allein ganz gut gegangen. Da 
sich au der Fuassohle hinter der kleinen Zehe eine Haut-Nekroae 
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an Stelle einer Sugillation gebildet hatte, haben wir den Verband 
mehrere Male gewechselt und den Patienten schliesslich sieben 
Wochen nach seiner Aufnahme mit einem Gipsverband nach 
Haus entlassen. Es war das am 23. März. Mitte Juli kam er 
zum Verbandwechsel. Das Resultat war recht gut, und wurde 
er wieder nach Haus entlassen. Der Verband ist dann dort 
nochmals gewechselt worden. Am 12. Dezember 1897, also 
10 Monate nach dem Redressement, hat sich Patient., wiederum 
auf Wunsch vorgestellt, und wurde jetzt der Abgase von dem 
Fuss hergestellt, wie Sie ihn hier vor sich haben. 

Der Umfang der Wade und des Oberschenkels hatte durch 
Massage und Gymnastik etwas zugenommen, doch immerbin 
nicht viel. Die äussere Form des Fusaes und seine Stellung 
waren ausgezeichnet, der Gipsabgusa erläutert dies zur Genüge. 
Zu bemerken ist noch, dass der kolossale Hautwulst, auf dem 
Patient gegangen war, vollkommen verschwunden ist, wir sehen 
an seiner Stelle an der Aussenseite dieses Fusses nur noch eine 
ganz geringe Verdickung, von einigen Falten durchzogen. Hinten 
über die Ferse sehen Sie die strahlige Narbe, an der Aussenseite 
der Fusssolile einen Fingerbreit hinter der kleinen Zehe eine 
kreisförmige 60 Pfennig-Stück grosse Partie, die von etwas ver- 
dicktem Narbengewebe herrührt: hier hatte die oben erwähnte 
Nekrose stattgefunden. 

Meine Herren, was nun die Hauptsache- ist, das funktionelle 
Besultat war ein ausgezeichnetes. Abgesehen von leisen Schmerzen 
infolge des eben erwähnten Clavus hatte Patient so gut wie 
keine nennenswerten Beschwerden mehr. Er wusste nichts mehr 
von seinen Schmerzen und konnte stundenlang seinem Berufe 
schon wieder nachgehen. Man muss immer im Auge 'behalten, 
dass noch nicht mal ein ganzes Jahr vergangen war, als wir 
den Patienten zuletzt sahen. Jedenfalls geht es ihm jetzt noch 
besser. Der Gang war gleichzeitig viel sicherer geworden, 
Patient hinkte natürlich noch etwas, da eine Verkürzung des 
Unterschenkels um etwa 2 cm bestand, doch hatte er schon ganz 
gut gelernt, durch Beckensenkung diese Verkürzung auszugleichen. 

Wie schon oben erwähnt, haben wir von demFusseBöntgen- 
aufnahmen vor und nach der Heilung gemacht. Auf diese kommt 
es mir bei der heutigen Demonstration hauptsächlich an, da sie 
in ihrer Art hisher einzig sind, und zwar dadurch, dass man an 
ihnen die Spongiosaverhältnisse des Talus undCalcaneus einmal 
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im patholctgisohen Zustande recht genau studieren kann, das 
andere Mal. die ümwandlongen des feineren arohitektonisclien 
Anfbanes sieht, die die genannten Knochen anter den veränderten 
statischen Verhältnissen erfahren haben. 

Sie alle wissen, dass wir heute gana andere Anfordemngen 
an eine Bontgenanfnahme stellen, wie vor Jahresfrist. Während 
man damals sofrieden war, wenn man die Conturen der Knochen, 
die Gelenkrerhältnisse klar and deatlioh aof seinen Bildern 
hatte, verlangt man jetat, dass man gleichzeitig Einblick in die 
inneren YerhSltDisse der Knochen bekommt; man will den Bau 
and die genauen Stroktarverhältnisse der Spongiosa sehen. Solche 
Bilder, gnt in diesem feineren Sinne, haben wir nun an diesen 
Röntgenbildern vor ans. Wir sehen, soweit das bei derÜnmdg^ 
lichkeit, den Fass im ganaen der Platte glatt aufaulegen, über- 
haapt heobaohtet werden kann, die Verhältnisse des inneren Baaes 
der Unterschenkelknochen and des Tains and Oaloanens sehr 
scharf and sind dadurch imstande, ans einmal an dem ersten 
Bilde zu tlberaeagen von den ürnwandluDgen, die die äussere 
Form und die Spongiosa erfahren hat unter der pathologischen 
Inanspruchnahme derselben, das heisst, wir sehen die funktio- 
nelle Anpassung der inneren Architektur der Knochen an 
die Klumpfussstellung. Zum zweiten haben wir die Möglichkeit 
gehabt, uns zum allerersten Male in vivo von den Umwandlungen 
zu überzeugen, die die Knochenbälkchenanordnung infolge der 
veränderten, dem normalen Zustande wieder nahe stehenden 
äusseren Stellungsverhältnisse des Fusses erfahren bat. Und in 
dieser Beziehung ist unser Fall bisher ein Unicum. 

Gehen wir von dem Klumpfussbild aus. Die Aufnahme ist 
in der Weise gemacht, dass der Fuss und Unterschenkel mit 
seiner äusseren Seite der photographischen Platte auflag. Der 
grösste Teil des Mittelfusses und der Zehen standen also fast 
senkrecht zur Platte, so dass deren Bildnis ganz unklar und 
verschwommen ist, denn es sind ja die Schatten der verschiedenen 
Knochen übereinander gefallen. Hingegen war die Lage des 
Talus und Calcaneus so am günstigsten, da sie in schöner Seiten- 
ansicht fast wie beim normalen Fuss zur Darstellung gekommen 
sind. Zunächst springt in die Augen die fast senkrechte, in die 
Längsrichtung der Unterschenkelknochen fallende Stellung des 
Talus, der gleichzeitig ganz abgeplattet erHcheint, so dass der 
äulcus tali fast fehlt. £s bat also eine starke Plantaräexion 
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desselben stattgefunden« Der Tains steht somit nnr noch mit 
seiner ganz hinteren Fläche mit der Tibia in Contakt. Diese 
Stelle sieht man auch glatt geschliffen, entsprechend der knor- 
peligen Lage haben wir einen freien Spalt, da ja durch die 
Weiohteile hindurch der Knorpel kaum einen Schatten wirft. 
Am ganzen vorderen Abschnitt des Talus ist von der normal 
hier sitzenden Rolle nichts mehr zu sehen; die Gelenkfläche ist 
verschwunden, statt dessen präsentirt sich dep Contur etwas 
höckerig. Während am normalen Talus die hintere Hälfte mehr 
schlank und die vordere massiger ist, ist es am Klumpfusstalus 
umgekehrt ; gerade der hintere Teil erscheint compakter. Ich 
sehe vorläufig von der inneren Architektur resp. deren Umwand- 
lung ab, um später darauf zurückzukommen. Zunächst wollen 
wir noch die äussere Form des Calcaneus in unserem Bilde in's 
Auge fassen, resp. seine abnurme iStellung. Wir sehen wie den 
Talus, so auch den Calcaneus sehr stark plantarwärts flektirt, 
und zwar um annähernd 90". Es geht das so weit, wie Sie 
sehen, dass der Calcaneus in grosser Ausdehnung im hinteren 
Teile seiner Gelenkfläche, die sonst nur mit dem Talus artiku- 
liert, mit der Tibia gelenkig verbunden ist. Der normaler- 
weise vorhandene , tiefe sulcus calcanei, der vor der Gelenk- 
fläche für das Sprungbein liegt, fehlt vollkommen. Während 
am normalen Calcaneus, wie Sie sich sowohl am Knochen, 
als auch augenblicklich an dem von uns gefertigten normalen 
Seitenbilde überzeugen können, die hintere Hälfte die gewaltigere, 
die massigere ist, fällt am Klunipfusscalcaneua die grössere 
Massigkeit der vorderen Hälfte sofort in die Augen. 

Dies über die äussere Form und ihre Lage, soweit dieselbe 
aus dem Ilöntgenbilde zu beurteilen ist. 

Rufen wir uns nunmehr die normale Architektur des Talus 
und Calcaneus in's Gedächtnis zurück. Ich erlaube mir dazu 
einige, mittels des Röntgenverfahrens hergesteilte Längsschnitt- 
bilder der beiden Knochen herumzureichen. Sie sehen in den- 
selben die Struktur in selten klarer und feiner Weise dargestellt. 

Wir sehen die drei normalen Knorpelschichten entsprechend 
der Gelenkflächen vorn am Caput tali die Facies articularis 
navieuiaris, oben entsprechend der Trochlea die Facies superior 
und unten die Facies articularis calcanea posterior und anterior 
durch den sulcus tali geschieden. An der vorderen Gelenkfiäche 
in der oberen Hälfte entspringt ein breiter Bälkchenzug, der 
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nach hinten oben und unten sich fächerförmig ausbreitet. Die 
oberen Bälkchenzüge verlaufen leicht konkav nach oben, um 
sich am Beginn der Trochlea zu verlieren, die unteren Bälkchen 
leicht konkav nach unten zum vorderen Teile der Facies arti- 
cnlaris calcanea anterior. Von sonstigen in die Augen springen- 
den typischen Bälkchenverlauf ist nichts Besonderes mehr hervor- 
zuheben, allerdings sieht man noch eine Bälkchenschaar, die der 
hinteren halbrnnden Begrenzungslinie des Talus parallel verlaufen. 
Entsprechend den erwähnten Gelenkflächen sehen wir die Spon- 
giosa zu compaktem Gefüge verdichtet. 

Betrachten wir im Anschiuss hieran die normale Archi- 
tektur des Calcanens, so sehen wir dieselbe auf den beigefügter^ 
Bildern derart: Vom Talusgelenk und der oberen Fläche des 
Knochens her zieht sich eine Schaar langer Bälkchen nach hinten 
und unten in die Hacke mit der Concavität nach unten» Von 
derselben Stelle aus geht ein zweites System Bälkchen nach 
vorn 11 unten und endigt fächerförmig ausgebreitet am Würfel- 
beingelenk. Ebenso sieht man die mit diesen beiden Schaaren 
sich rechtwinklich kreuzende, nach oben concave dritte Schaar, 
welche etwa in der Mitte der unteren Fläche des Calcaneus zu 
compaktem Gefüge verdichtet ist, und sich von hier fächerförmig 
nach vorn und oben gegen das Würfelbeingelenk hin, und nach 
hinten und oben gegen die Tuberositas calcanei hin ausbreitet. 
Auch eine vierte Bfilckchenschaar, bestehend aus einer Beihe 
paralleler, längs der hinteren Fläche des Fersenh5ckers von oben 
nach unten verlaufender Bälkchen, springt in die Augen. 

Ganz anders ist nun, wie Sie sich ans den beigefügten Bildern 
überzeugen kennen, die Strukturanordnung in den beiden Klump - 
fussknoohen. Entsprechend der unter diesen pathologischen Ver- 
hältnissen stattgehabten Belastung haben sich an den sich zu- 
gewandten Seiten des Talus und Calcaneus zwei gewaltige 
Bälkchensysteme entwickelt, die von oben medial in leicht nach 
aussen convezen Bogen nach unten ziehen. Die beiden Züge 
stellen zwei mächtige Pfeiler dar, die normalerweise nicht vor- 
handen sind und auch für die normale Stellung absolut unnötig 
wären, aber hier, wo die Last des Körpers vermittelst derTibia 
auf den Talus und Calcaneus in ganz plantar flectirter Stellung 
übertragen wird, musste sich in Uebereinstimmung mit dieser 
pathologisch veränderten aber doch weiter functionirenden Kno- 
chenstellung einmal die ganze Gestalt der beiden Knochen ändern 
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und dann die innere Architektur dieser abnormen statischen 
Inanspruchnahme sieh anpassen. Die beiden genannten Bälkchen- 
systeme zeigen die Form eines Spitzbogens. Da die stärkste 
Belastung im Calcaneus an der vorderen, in unserem Falle der , 
unteren Seite stattgefunden hat, hat sich hier eine dicke Schichte 
mehr corapakter Substanz entwickelt. In der hinteren, schräg 
nach oben stehenden Hälfte des Calcaneus erscheint dieSpongiosa 
etwas weniger dicht. Sie sehen dort aaoh anormale Anordnung, 
indem die oberen Bälkchen leicht concav nach oben verlaufen. 
Am Talus ist oben entsprechend der Gelenkverbindung mit der 
Tibia eine grössere Verdichtung zu compakter Substanz ein> 
getreten. Nicht allein am medialen £ande, sondern überhaupt 
von oben nach unten, leicht convex nach yorn sehen wir die 
Bälkchenan Ordnung im Talus. Von den übrigen Mittelfussknochen 
sehen Sie auf dem Klumpfussbilde nur noch das Eahnbein und 
das Würtelbein einigermassen erkennbar gezeichnet, ohne jedoch 
einenEinblick in die uns hier weniger interessierende Struktur zu 
bekommen. Betrachten wir nunmehr das Bild, welches ich 
Ihnen jetzt herumreiche, so sehen Sie auf diesem das am Knos 
chengerüst verdeutlicht, was aus dem schwer deformirten Fusse 
im Laufe von etwa 10 Monaten geworden ist. Wenn Sie von 
Feinheiten absehen, haben Sie thatsächlich das Bild eines fast 
normalen Fusses. Der Talus liegt wieder annähernd normal, 'er 
artikuHrt mit der Tibia nicht mehr wie vordem, sondern wieder 
mit seiner normalerweise dazu bestimmten oberen Partie. Der 
Calcaneus hat gleichfalls seine pathologische Stellung eingebüsst. 
Der Fersenhöoker ist tief herahgetreten, die untere Fläche des 
Calcaneus liegt jetzt wirklich unten, die Lücke zwischen Talus 
und Calcaneus verläuft nicht mehr senkrecht, sondern beinahe 
wagrecht. Hinten oben hat ein Einbruch am Calcaneus bei dem 
gewaltsamen Redressement stattgefunden, wie Sie am Bilde 
sehen. Die Fusswurzelknochen sind ebenso wie die Ifetatarsi 
klar zu überblicken. Die Achillessehne, welche auf dem ersten 
Bilde einen zwei Finger breiten Spalt zwischen sich und der 
hinteiren Tibiakante frei Hess, liegt jetzt der Muskulatur glatt 
an dui^ch einen minimalen Spalt von derselben getrennt. An 
der Stelle der oben erwähnten Narbe hinten über der Ferse be- 
merken 3ie eine deutliche Einsenkung. Betrachten Sie nunmehr 
nebeneinander auf den Bildern vor und nach der Bedression den 
inneren Spongiosa-Bau des Talus und Calcaneus, so bemerken 
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Sie sofort, wie daselbst die oben geschilderten, kräftige Strebe- 
pfeiler darstellenden Bälkenzüge zn einem grossen Teile schon 
verschwunden sind, doch wollen wir niclit verkennen, dass man 
dieselben teilweise noch sieht. Wir müssen bedenken, dass die 
statische Inanspruchnahme des Talus und Caloanens immerhin 
erst etwa 5 Monate in der neuen, mehr normalen Weise statt- 
gefunden hat und können natürlich nicht erwarten , dass in dieser 
verhältnismässig kurzen Zeit schon eine vollkommene Umwand- 
lung £nr normalen Anordnung eingetreten ist. Immerhin ist 
dieselbe schon genügend angedeutet. Die kräftige Verdichtung 
im vorderen Teile des Calcaneus ist ganz und gar verschwunden 
und zeigt fast normale Verhältnisse. 

Alles das, was ich Ihnen eben geschildert habe, sehen Sie 
auf den Originalplatten, die ich vor mir habe; noch viel mehr 
ausgesprochen, als auf den Abzügen, die Sie in Händen haben. 
Es ist dies ja leider ein bei allen Reproduktionen von Röntgenbildern 
schwer zu beklagender Uebelstand. Da wir jedenfalls Gelegen- 
heit haben werden, den Patienten noch später wieder zu sehen, 
werden wir nicht verfehlen, wiederum seinen Fuss zu röntgenen, 
um dann die noch weiter eintretenden Veränderungen der Spon- 
giosa röntgographisch zur Darstellung zu bringen. Sie sehen 
aus alledem, wie wichtig das EontgenbÜd für die Aufnahme von 
DÜFormitäten ist, und wie wir demselben die interessantesten 
Aufschlüsse am lebenden Menschen auch in dieser Beziehung zu 
danken haben. 



A. Uoffa: Denionstrationen. 

Herr Hoffa demonstrirt zunächst einen'Apparat, den er bei 
Lähmungen d es Nervus radialis verwendet. Der Vorder- 
arm und die Hand wird einschliesslich des Handgelenkes bis zu 
den Metacarpophalangealgelenken in eine Lederhülse gefasst* 
Auf dieser Lederhülse sind dann, entsprechend den einzelnen 
Strecksehnen, Gummizüge angebracht. Der ganze Apparat ist 
sehr einfach herzustellen und dabei doch so wirksam, wie man 
es nur wünschen kann. 

Herr Hojfa demonstrirt dann weiterhin das Röntgenbild 
eines Präparates von Muskeltrichinen. Auf der 
Anatomie fand sich zufällig eine Leiche, deren Muskeln völlig 
von abgekapselten Trichinen durchsetzt waren. £s wurde ein 
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Stück aus dem Braohio- radialis herausgesehnitten und nach 
Böntgen pbotographirt Auf der Rontgenplatte lassen sich nun 
die abgekapselten Trichinen gans deutlich erkennen. Der Vor* 
tragende bemerkt dabei, dass es seines Wissens nach bisher am 
Lebenden nicht gelungen ist, Trichinen im Hfintgenbilde nach* 
xuveisen. 

Herr Höfa demonstrirt femer einen Patienten und sein» 
Böntgenbilder mit habitueller Luxation des unteren 
Badio-Üinargelenkes. Das untere Ende der IJlna war 
▼olarwärts dislooirt. Bei PronationsbeweguDgen fand jedesmal 
eine Keposition statt, während bei jeder Supination die Dis- 
location wieder eintrat. Die Luxation war im Anschluss an 
eine Fractur des Radius etwa in der Mitte entstanden. Durch 
die Arthrodese (Naht der Kapsel mit Silberdraht) hat der Vor- 
tragende eine völlige Heilung erzielt. Es ist dies der zweite 
Fall, den Vortragender so beobachtet und geheilt hat. 

Herr Höfa demonstrirt schliesslich das Röntgenbild eine» 
Falles vonKinderiähmung der oberen Extremität^ 
bei welchem eine übermaximale Pronatio'n der Hand zu 
Stande gekommen war, so dass bei ruhig herabhängendem Arm 
die Handtellerfläche dem Körper zugekehrt war. Der gesunde 
Mensch kann bei ruhig herabhängendem Arm seine Hand nur 
80 stark proniren. dass die Rückenfläche der Hand dem Körper 
zugekehrt ist. Im Röntgenbild des vorgestellten Falles zeigt 
sich nun, dass die starke Pronation dadurch zu Stande kommen 
konnte, dass sich der Radius völlig um die Ulna herum ge- 
wunden, hat. 



Vi. Sitzungr vom 10. März 1898. 

1. Dm FrotokoU der voxigen Sitzung wird verlesen and genehmigt. 

2. Herr Dr. Karl Mayr., AMieteDsarst de« Juliosipitab, wird ale ordent- 
lieliee UitgUed anfgeaemaieii. 

8. Herr Ofirber hftlt eeineD angekfindigteD Vortrag: «Weitere Beitrig» 

snr Kenntniss des kiietalliiirbaren Sernmalbamins". 

Zar DittCUHsion sprechen die Herrea Fiok, Lehmaan, Girber» 
Hantzsch and Wislicenas. 
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A. Gürber: Beiträge zur Kenntniss des krystallisirbaren 

Semalbiimiiis. 

(In dem Vortrag wird Bericht erstattet über Untersuchungen, 
die ausführlich in den „Verliaiidlungen" der Gesellschaft theils 
schon verötfentiicht sind theils demnächst noch veröffentlicht 
werden.) 



VIL Sitzung vom 28. April 1898. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitanng wird verleeen nnd genelmiigt. 

2. Das Mhere Mitglied, Herr Qeneralarst Gass n er, tritt als ordentliches 

eiuheimisches Mitglied iu die Gesellsoluft wieder ein. 
8. Herr H e c ke n ka m p. hält seinen angekündigten Vortrag: ^Ueber 
kinetische Krystalltheoiie** and demoustrirt den Faess'sohen Projectioos- 
apparat. 



J. Beekenkamp: lieber „Kinetisehe Krystalltheone''. 

Der Vortragende weist nach, dass die jetzt gebräncliliolien 
Erklärungen des optischen Drehungsvermögena auf grund der 
statischen regelmässigen Punktsysteme nicht genügen, 

1. da sie keine unmittelbare Anwendung auf die drehenden 

Lösungen zulassen, 

2. mit der Beobachtung im Widerspruch stehen, dass im 
Innern der activen Krystalle sich zwei circularpolarisirte Strahlen 
fortpflanzen. 

3. für die regulären Kry. stalle keine gleichmässige Drehung 
nach allen Richtungen ergeben. 

Die verschiedeneu (Tleichgewichtslagen der vom Vortragenden 
früher für rhombische Krystalle gefundenen kinetischen Mole- 
küle (primären Moleküle) mit 3 auf einander senkrechten Kreis- 
strömen stellen die möglichen Krystallklassen dar. Sie geben 
Aufschluss über das geometrische und über das physikalische 
Verhalten derselben. 

Folgende Tabelle gibt die Struktur der enantiomorphen 
Klassen an, deren zusammengesetzten Moleküle in Lösung sämmt- 
lich activ sind, falls sie nicht bei der Lösung zerfallen. 

>j Siehe: Eduard Middeldorf, Ueber den Schwefel der Semm* Albumin« 

Krystalle nnd deren Verdaunngsprodnkte. (Verhandlnngen der physikal -medicio. 
Gesellsoh. Wflrzbnrg Band XXXI. Nr. 9 ) 



Digitiz6d 



•t ••.\ 



Beckeukamp; üeber kiuetiäcbe Kryätalltheorie. 



29 



e 

% 



I 



g 

B 
JA 



e 

S 
o 



es 
B 



CO 



S 

CO 

m 
o 

OD 
• (-f 

a 

o 



= z a 

3> » 

— « 

4) B __ 

a 2 S 

• ^ -5 

S b O) 



gl ^ 

•a g .« 



-f: -t -= "3 



CR 

rtiH .5: 

Oh 2 

Ol 

'3 



OD 
0) 

I 

N 

a> 

03 
« 

a 

S 

C 

C3 

(» 

N 

I c3 

Q 



I i ^ 

a *^ o 

ö 2 

£sO o = r 

^ i ff t ^ 

£ 2:2 



* > 

: c 

0) o 
'S " 



O 



e 

« 



M O 

a o •"• 

Off — 

^ i 

J3 B 



c 

W S 

2 « 
5 



4^ 

5Ö 



O 
cU 



,0 

0.2 
< e 

5s 

Ii 

e s 
*« s 



, ö — • 

— I „ 

t» I Ü ... 



e 
o 

B 

M 

a 
« 



S 

tf 



.2 



es 



o «o 



73 

W i 

cn 
a> 

Ö 
o 
bO 

CD 



S 

o 
t- 

ff" 

1; 
o 

£ 
B 

*e 

CO 



ff' 
« 

.ff 

o 

« 

cd 

"3 



<pa . CS r3 CS 
' o g 



ff 



N 
♦» 
W 

» 

S 
« 

(n 
t3 
N 

'S 



M 

.ff 



rt 



i ^ .2 t 

- - ; o =S — 

I Ii u 

* i " s- « 



»9 S 



O ^ 

c5 



CS 
0 



O 

BS 

a 



•■9 
O 



Ol 

s 



a 



S5 



c 
s 



— Cm 

•V C 



^ pff 

-3 •- 

a ^ 
t " 

'S 42 -u 'S 



« a 

ja « 

- s 

> ® 

ff ^ 

— • c 



a 

ff 



.2 ff 



Ol o 

j cn 

a 

ä S 
o 0 

Ä • 



•3 a ». .2 S. « 



c4 

2 2 



ff 



— » 

c3 T" 



O - 



-3 .S 



iL 



*^ es 



ff 




> 


u 


cd 


e o* 


Ul 


-= c 




^« 
? a 







S3 



M 

1) 



c 
o 

SI 



a 



s 



s 

o 



o 
o 



o 
CS 



— — i, c< 



«Ö i 



55 



S -CS <o 
San 



o 

o 

s 




« Ol O M .S 

13 



o - > i. 



~ ~ J r. 2 

-00— ^ £ 
tu u - '^ea 

C3 1; -g 

5i S « o o 

2 lä i'S 2 
< 5<« it~* s 

.i 

• 1. = 



« ":r '-^ ^ ,r' ^ 



as ^ 



;-3 b 



cC 



es 



c3 
ff 



9 

"3 



O 

u 
M) 



2 ti - « 
a'S == a 

t; ® = tJ 

1.1 ^ 3: 

4-1 ^ o ^ 

=^ ? =■ 2 '2 
i. c = s g i: 

<= ^ N ^ OD 

BC H D » ^ 

5 c- » .1. ^ -* 

a f ^- - te*« S«*« «'S ^ 
— Ji V. ~ « !S .x g «r 

i.S ü = 55 

-tc* ^ » - 



• u - 



- -ö • S 'S 

= i £ "§5 

Z r "-'X^ 
- Iii _ 

?-e2 - 



0 

M 



® 2 



a 



Ht4 



30 Sitznngsberielit« der p1iyiika].-iD«dida. GeMlIioluift. Jalurg. 1896. 



VIll. Sitzung vom 12. Mai 1898. 

Demonstiationsabeud. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitznng wird verlesen and genehmigt. 

2. Von Herrn S c h ö n l) 0 r n wird Herr Dr. Barckhard, Assistenzarzt 
der ohirargiBchen Klinik, als ordentliches Mitglied vorgeschlagen, von 
Herrn Seifert Herr Dr. Wilhelm Weber, Arzt an der Heil- and 
Pflegeanstalt Uchtspringe (Altmark). 

8. Es folgen dann folf^ende Demonstrationen: 

a) Herr Sobotta ulgt Präparat« Tom OehOrorgaii der Sftogetiere. 

b) Herr Sehaltse demoosteirt neue Conaervirnngen mit Erbaltang der 

natürlichen Färbung an menschlicben und tierischen Prftparaten. 

Im Ansclilnsse daran demonetriren Herr Borst, sowie Herr 
W. Weber ans Uchtspringe als Gast ebenfalls makroskopische 
Präparate. 

0) Herr G. Bnrekbard zeigt zwei HiaibUdmigen. 

d) Herr Seifert tteUt einen Fall ron Grannloma tnberenloinm vor. 



J. Soliotta: Präparate Tom Cfehororgan der Sftvgefhiere. 

Herr Sohotta demonstrirt Präparate vom Gehörorgan der 
Säugetliiere insbesondere der G-ehörschnecke und des Corti'schen 
Organes. Dieselben stellen weder neue Präparationsmethoden dar, 
noch zeigen sie sonstige Besonderheiten. JSie sollen nur dazu 
dienen, im Sinne der eingeführten Demonstrationen auch ausser 
den engeren Fachgenossen anderen Gelegenheit zur Keuntniss- 
nähme zu bieten. 

Es handelt sich um Durchschnitte der ganzen Schnecke der 
Katze in der Richtung der Axe, ferner um Detailpräparate des 
Corti'schen Organes. Besondere Herstellung hat das letzte Prä- 
parat erfahren. Es stellt eine mit Berliner-Blau vollständig in- 
jicirte Gehör-Schnecke des Meerschweinchens dar, die — in tote 
präparirt — in Canadabalsam eingeschlossen ist. Mit üilfe des 
stereoskopischen Ot ulars gelingt es, sich ein anschauliches körper- 
liches Bild von den 8chneckenwindungen, der Corti'schen Membran, 
dem Helicotrema etc. zu machen. Sehr deutlich erscheinen die 
Axengefässe der Schnecke insbesondere auch die Capillarnetze 
im Ganglion spirale. 
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0. Schnitze: Demonstratioii neaer GonserTiernngen mit Er- 
haltung der natürlichen Färbnng an menschlichen nnd 

tierischen Präparaten. 

Herr 0. SchuUre demonstriert eine ÄnzaHl mensohlicli- 
anatomischer Präparate, die in dem Bestreben entstanden, die 
nat&rliche Färbung besser zu conservieren, als dies meist der 
Fall ist. Es handelt sich zunächst um Gefrierschnitte mensch« 
lieber Teile. Nach Härtung' der in der üblichen Weise durch 
Kältemischung und Sägen gewonnenen Gefrierschnitte in Alkohol 
von 0^ während einiger Tage wurden die Schnittpräparate mit 
der Eajserling'sohen Flüssigkeit behandelt» schliesslich aber unter 
Vermeidung des Glycerins nur in Kali aceticum aufbewahrt 
. (2(yVo in wässeriger Lösung), Die Farbe ist bis jetzt nach 
8 Monaten — unverändert geblieben. 

Sehr gute Besultate wurden auch erhalten durch direkte 
Conservierung der mit Alkohol von Oft gehärteten Stucke in Kali 
aceticum von 20*^/0. Da der Alkohol von 0^ die normale Färbung 
wochenlang conserviert, kann die Uebertragung in Kali aceticum 
bei grossen Stücken auch erst nach Wochen geschehen, doch 
bedarf man natürlich zu solcher Conservierung einer constanten 
Temperatur von 0^. Kali nitrioum bietet» soviel ich gesehen, 
keine Vorteile vor Kali aceticum. 

Der Vergleich von mit Alkohol gehärteten Gefrierschnitten, 
die in Kali aceticum 20^/o conserviert wurden, mit solchen, die 
in Kali aceticum mit Formalinzusatz zur Aufbewahrung kamen, 
zeigt (nach 8 Monaten), dass die ersteren die Normalfärbung 
weit besser behalten als die letzteren. Auch für manche Organe 
ist das Kali aceticum von 20^/o, direkt angewandt und 2 bis 3 mal 
gewechselt, unübertroffen, weil es nicht nur die Farbe, sondern 
auch die natürliche Consistenz erhält und auch die Präparate zu 
Demonstrationszwecken stundenlaug liegen können, ohne einzu- 
trocknen. Man mache z. B. einen Versuch mit Herz. 

Man kann , um zugleich zu härten, das Kali aceticum 
auch in Alkohol lösen. 

Nach weiteren Erfahrungen hoffe ich mehr mitteilen zu 
können. 
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Georg Bnrckhard: Demonsfration Ton zwei 
Doppelmiäsbildiuigeii. *) 

M. H. ! Ich möchte Ihnen zwei Doppel missbil düngen de- 
monstriren, die in sehr schöner Weise als Beispiele für die 
beiden Möglichkeiten der Entstehung derartiger Doppel miss- 
bildungen dienen können. 

Bekanntlich werden Missbildungen des menschlichen Körpers 
hervorgerufen durch Störungen, welche denselben während des 
embryonalen Lebens treffen , und zwar müssen dieselben in 
Wirkung treten, bevor die Formen des Embryo im wesentlichen 
gebildet sind, also innerhalb der ersten drei Monate. 

Von den verschiedenen Störungen kommen hier nur die 
Spaltung und die Verwachsung in Betracht, d, h. entweder 
liandelt es sich um eine ursprünglich einfache Anlage, die sich 
verdoppelt oder gespalten hat, oder um zwei ursprünglich ge« 
trennte Anlagen, die miteinander verwachsen sind. 

Nach dem genauen Studium der einschlägigen - embryo- 
logischen Verhältnisse ist man zu dem Besultat gekommen, dass 
die grosse Mehrzahl der Doppelmissbildungen entstehe durch eine 
Verwachsung zweier vorher getrennter Anlagen, die ihrerseits 
auf einen abnormen Verlauf des Befruchtungsvorganges zurück- 
zufuhren seien. Eine Duplicitas anterior kann bei den höheren 
Wirbeltieren durch divergierendes Wachstum nach vorn (Bifnr- 
cation) entstehen. 

Die beiden Missbildungen nun, die diese beiden Modi der 
Entstehung zeigen, sind ein Janiceps oder Synkcephalos asym- 
metros und ein Diprosopns distomus. Ersterer dient als Beispiel 
für die Verwachsung zweier getrennter Anlagen, letzterer . für 

die Spaltung einer einfachen Anlage. 



*) Vgl. Zeitschrift für Geburtshilfe aud Gynäkologie, Bd. 40. 

(Schlnss folgt.) 
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Georg Burckhard: Demonstration Ton zwei 

Doppelmissbilduiigeu. 

(Sehlnsa.) 

Was den Janiceps asymmetros anlangt, so ist er dadurch 
cliarakterisirt, dass die Frucht ans zwei Körpern besteht, die 
sich an ihrer medianen Fläche berühren und im Bereich des 
Thorax miteinander verwachsen sind; der Schädel erscheint za> 
nächst einfach. Die oberen wie die unteren Extremitäten sind 
doppelt, ebenso die Wirbelsäule» von ihr nach vorn und hinten 
zu je einem Sternum ziehende Bippen bilden den gemeinsamen 
Thorax, Am unteren Ende desselben inseriert die einfache Nabel- 
schnur. Die Früchte sind beide weiblichen Geschlechtes. Der 
Schädel ist au£Pkllend breit, und zeigt an seiner Vorderfläche ein 
vollkommen normal angelegtes Gewicht, während sich an der 
Hinterfläche zwei mit den vorderen Abschnitten einander dicht 
angelagerte Ohren befinden. Bechts wie links besteht ein Hinter- 
haupt, kenntlich an der deutlich palpablen Configuration der 

3 
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Knochen sowie an der kleinen Fontanelle, von dieser zieht die 
Pfeilnaht quer zu der gemeinsamen oberhalb der Mitte der ötirn 
liegenden grossen Fontanelle. 

Eine genauere Analyse der Schädelknochen wie auch der 
inneren Organe konnte nicht stattfinden, da das Präparat zu 
SammluDgszwecken conserviert werden sollte. Da diese Art der 
Kissbildnng nicht sehr selten ist, sind diese Verhältnisse bereits 
eingehend studiert worden; die Resultate sind zusammengestellt 
bei Ahlfeldy Missbildungen des Menschen, Leipzig 1880, Grunow. 

Sehr viel seltener ist die andere Missbildungi der Dipro- 
sopus distomns; ich habe in der Literatur nur einen einsigen 
fall finden können, der dem meinigen vollkommen gleicht. 

Die Fracht weiblichen Geschlechtes war am normalen Ende 
der Schwangerschaft geboren und zeigte einen vollkommen 
normal gebauten Körper; die Veränderangen betraten ansscbliess- 
lieh den Schädel. 

Abgesehen von Anencephalie war im wesentlichen die untere 
Gesichtahälfte missbildet. An Stelle eines normalen Mundes finden 
sich zwei Mandöffnnngen, die bilateral symmetrisch zur Mittel* 
linie liegen und von innen oben nach aussen unten verlaufen; 
eine Verbindung zwischen diesen beiden Mundöffnungen besteht 
nur in den weiter nach hinten gelegenen Abschnitten. Auf dem 
Kinn sind die Reste zweier Trachealfisteln za bemerken. 

Bei der Section ergab sich, dass die Organe der Brusthöhle 
und Bauchhöhle vollkommen normal waren. 

. Die Augen sind, abgesehen von den nervösen Apparaten, 
ohne Besonderheiten, die Gehirnsubstanz ist stark vermindert. 

Die Verdoppelung zeigt sich auf die Mundhöhle allein be- 
schränkt und zwar findet man doppelte Zunge, doppelte Uvula 
und doppelten Unterkiefer; die weiter nach abwärts gelegenen 
Teile des Respirations- und Verdauungstractus, Sehlkopf, Trachea 
und Oesophagus, sind einfach ; das Gaumensegel fehlt vollständig. 

Am Schädel sind im wesentlichen die Enoohen vorhanden, 
die knorpelig angelegt sind, während die häutig angelegten fehlen. 
In der mittleren Region des Gesichtsschädels sind die Knochen 
zu einer kompakten Masse, wahrscheinlich dem die Gaumenspalte 
versohliessenden massigen Zwischenkiefer, verbacken, die eine 
Differenzierung unmöglich macht. 

Bezüglich genauerer Details verweise ich auf meine ein- 
gangs erwähnte ausführliche Publikation. 
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0. Seifert: Dmenstratldit eines Falles Ten Sraftiletta 

tubereulosum. 

Herr Seifert zeigt einen 14jährigen Jungen mit multiplen 
Oeschwülsten der Haut, die er als Granuloma tubereulosum be- 
zeichnet. Ein am Unterschenkel excidirtes Greschwulstatückchen 
zeigt unter dem Mikroskop diffuses kleinzelliges Infiltrat mit 
Kestern von BiiaseszelleB. 



IX. Sitzung vom 26. Mai 1889. 

1. Dm Protokoll der vorifon Siteung wird TerloMft «ad genehmigt. 

S. Du firtther« Mi^^led Herr Prefeaeor Dr. Kran« tritt «It ordentlieliee 
mtglied in die GesellBohaft wieder ein. Die Herren Dr. Harckhard, 
Assistenzarzt der chirnrgischeti Universitäts-Poliklinik, and Dr. Wil- 
helm Weber, Arzt aa der Heil- and Pflegeanstalt in Uohtspringe 
(Altmark) werden als ordentliche Mitglieder anfffenoinmen. 

8. Excellenz von Kölliker hält den angekündigten Vortrag: „lieber 
die Eutwicklaug der Eier and d«r Graafschen Follikel des Menschen 
nnd der Singetiere*. 

Znr Disenaeion eprochen die Herren Schnltse, von Kölliker 
und BtShr. 

4. Herr Weber hält seinen angekflndigton Vortrag : aüeber Eiseninfil- 
tration der Ganglienzellen". • 

Zar Discussion sprechen die Herren v. Eind fleisch, Weber. 



A. V. Kölliker: Ueber die Entwicklnng der Graafschen Follikel. 

Herr v. Kölliker spricht über die Entwicklung der Grraaf sehen 
Follikel beim Menschen und den Säugethieren unter Vorhage 
einer grösseren Zahl von Präparaten, die zum Theil auch auf 
die männliche Keimdrüse sich beziehen. Von letzterer wurden 
solche von menschlichen Embryonen von 13 mm und 21 mm Länge 
vorgezeigt I die in ihrem Epithel (dem Keimepithel von Waldeyer) 
und im Innern, bei dem älteren Embxyo in den sclion deutlichen 
Anlagen der Samenkanäle, die sogenannten Ursamenzellen 
enthielten, die nach der Ansicht des Vortragenden im Einklänge 
mit mehreren Autoren {Semper^ Braun, liougett B<Mam u. A.) 
den Ureiern an die Seite zn stellen sind. 

8* 
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Ureier im Keimepithel wurden von menschlichen 
Embryonen, von einer n e u g e b o r e n e n Katze und von einem 
Pferd e e m b r y 0 , dessen Ovarien Herr K. der Freundlichkeit des 
Herrn Prot'. Stoss in München verdankt, vorgezeigt. An dem Katzen- 
eierstocke waren ausserdem sehr schöne sogenannte P/lüger'sche 
Schläuche zu sehen, weiche sich ala einfache Wucherungen des 
Keimepithels ergaben, die einzig und allein vom bindegewebigen 
Stroma des Ovariums umgeben sind. Jeder dieser Epithelfortsätze 
beginnt schmal am Epithel in Gegenden, wo Ureier in demselben 
liegen, wird aber bald breiter, um endlich mit einer bauchigen 
Erweiterung sich fortzusetzen, die einfach oder gabelig' getheilt 
oder reichlicher mit Ausläufern versehen, bis an die Grenze der 
dieken Bindenschicht des Ovariums sich liinzieht. Diese Epithel- 
fortsätze, die, wie Herr A^. schon vor Jahren von menschlichen em- 
bryonalen Ovarien nachwies (Entw. 2. Aufl. flg. 593), vielfältig 
unter einander zusammenhängen und in einem Lacunensystem 
des Stroma enthalten sind, bestehen aus Ureiern und Keimepithel- 
zellen. Erstere finden sich bei der neugeborenen Katze in den 
Stielen der Epithelfortsätze vereinzelt oder in einfacher Keihe 
zu dreien 'und vieren, wie einen Azenstrang bildend, umgeben 
von Epithelzellen. Weiter einwärts dagegen wiegen die Ureier 
so vor, dass die Fortsätze wesentlich aus solchen zu bestehen 
• scheinen. .Namentlich finden sich im Innern dieser ,.11 r ei er- 
hallen'' keine Epithelz^Uen , sondern nur vereinzelte 'solche 
an deren Oberfläche. Sehr wesentlich fÖr die Auffassung der 
Verhältnisse ist auch das Vorkommen zahlreicher.Mi tosen an 
den Ureiern und wurden zwei Fälle von Biasteren und zahl- 
reiche andere vorgelegt, bei denen die mächtigen Kerne der Ureier 
im Knäuelstadium sich befinden, durch welche Beobacht- 
ungen die alten Erfahrungen von Ffiüger und auch die neueren 
von Hougct (Dict. encyclopedique des sciences medicales, Paris 
Massuo, pg. G49 — 726) vollauf bt-stütigt werden. Im Zusammenhange 
mit dieser Vermehrung nimmt die Zahl der Ureier in der Tiefe 
der Keim stränge, wie man die sogenannten Ffl /ig er sehen 
Schläuche zweckmässiger nennt, immer mehr zu und vergrössern 
sich auch die Ureier. Ferner scheint auch die Abnahme der 
Epithelzellen an Zahl in den Keimsträngen damit zusammen- 
zuhängen, dass dieselben, indem sie sich vergri)ssern und durch 
Theihiiig sich vermehren, auch noch in d en Keims tränge n 
driu zu Ureiern sich gestalten. Doch will Herr K. 
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nicht gerade behaupten, dass alle Epitlielzellen der Keimstränge 
diese Entwicklung durchmachen, wogegen sicher ist, dass in den 
mächtigen üreierballen der innersten Theile der Keimstränge 
keine nennenswerthe Zahl mehr von Epithelzellen sich findet. 

Ausser diesen ächten Keimsträngen (i^%6/schen Schläuchen) 
der neugeborenen Katze wurden von dem Vortragenden auch 
von den Eierstöcken erwachsener Hündinnen die fälsohlicb für 
Pfli^er' sehe Schläuche gehaltenen Epithel einsenkungen vorgezeigt, 
die, wie derselbe in Uebereinstimmnng mit Bouget und K v. Beneden 
findet, niemals Ureier enthalten und mit der Entwicklung 
dieser und der6rraa/'schen Follikel nicht das G-eringste zu thun 
haben. 

Mit Bncksicht auf die Bildung der Membrana gra- 
nulosa (und der 6rraa/schen Follikel) hält Herr K, seine 
schon vor langer Zeit (Entw. 2. Aufl. S. 971 Fig. 590) ausge- 
sprochene Ansicht fest, dass dieselbe von den Marksohlänchen 
und Marksträngen im Innern des Eierstockes aus sich bilde, 
welche G-ebilde, wie schon WMeyer und lUmiH gefunden und 
Herr JT. ebenfalls annimmt, Beste des TV^oZ^soben Körpers (das 
sogenannte Epoophoron von Waldeyer) darstellen. Zum Belege 
seiner Behauptung legt Herr K. drei seiner alten Originalprä- 
parate vom Eierstocke eines jungen Hundes vor und darunter 
dasjenige, nach welchem seiner Zeit die oben erwähnte Fig. 590 
angefertigt worden war und stützt dieselbe auch durch eine grössere 
Zahl von Objekten von Ovarien der ueugeborenen Katze und von 
Eierstöcken von Mädchen von 3 und 7 Wochen. Bei der Katze 
gehen von den Schläuchen des Epoophoron zahlreiche Zellen- 
striinge aus, die an der Grenze zwischen der ]\Iark8ubstanz und 
der die Üreierballen enthaltenden Rinde des Ovariums durcli den 
ganzen Eierstock sich verzweigen und allerwärts, indem .sie die 
tiefsten Eizellen umwachsen, die ersten Anlagen der C raaf Si^hen 
Follikel erzeugen. In ganz derselben Weise gehen auch beim 
Menschen vom Epoophoron, dessen hohle Schläuche bei Embryonen 
und Mädchen der ersten Jahre sehr deutlich sind, solide Mark- 
stränge aus, die in die auch hier vorkommenden üreierballen 
hineinwuchern und die Eier umhüllen, nur sind hier diese Vor- 
gänge weniger leicht nachzuweisen, weil die Markstränge weniger 
zahlreich sind, als bei der Katze. Immerhin hat sich Herr K., 
ebenso wie Dr. BiihUr (Zeitschr. f. wiss. Zool. Bd. 58), mit Be- 
stimmtheit davon überzeugt, dass auch beim Menschen eine Bildung 
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von Graafschen Follikeln von den Marksträngen aus sieb findet. 
Weniger leicht dagegen, als bei der Katze, ist eine Entscheidung 
darüber möglich, ob auch beim Menschen das Keimepithel bei 
der Bildung der Groa/'schen Follikel ganz unbetheiligt ist und 
möchte Herr K, in dieder Beziehung vorläufig eines bestimmten 
Urtheiles sich enthalten und es nicht für unmöglich erklären, dass 
die Membrana granulosa beim Mensehen und bei gewissen andern 
Geschöpfen von zwei Bildnngsatellen aus sich entwickelt, da ja» 
wie derselbe schon in seiner Entwicklungsgeschichte betonte • 
(2. Aufl. S. 974), beide diese Stellen, das Keimepithel sowohl, 
wie das Epithel der ümiere, in letzter Linie auf das Peritoneal- 
oder Coelomepithel zurückführen. Von diesem Standpunkte aus 
erscheint es somit auch nicht als befremdend, wenn bei niederen 
Wirbelthieren, wie bei Fischen, die zelligen Eihüllen unmittelbar 
aus dem Eeimepithejl entstehen. 

Von den.Säugethieren scheinen nach den vorliegenden Unter- 
suchungen einige dem Typus zu folgen, den der Hund reprüsen- 
tirt, wie der Fuchs nach Dr. Bühler^s Untersuchungen, und das« 
selbe gilt Herrn JT/s Vermuthung zufolge auch für das 
Kaninchen und die Fledermaus. Bei der letzteren sind 
nach E. v. Beveden'a Untersuchungen die Markstränge im Ovarium 
so ungemein zahlreich, dass zu vermuthen ist, dass dieselben in 
jungen solclieii Organen dieselbe Rolle spielen, wie beim Kunde, 
worüber allerdings erst genaue Untersuchungen bestimmte Auf- 
schlüsse geben können. 

Auf der anderen Seite scheinen nach den Untersuchungen 
von Born am Eierstocke des Pferdes, die Herr K. mit Tourneiia' 
(Journal de l'Anat. et de la Physiol. 1879 T. XXVI) bestätigen 
kann, im Innern des Eierstockes keine Markstränge sich zu finden 
und die Eibildung ganz und gar in der ganz dünnen Rinden- 
schiciit abzulaufen, in der Herr K. Ureier im Keimepithel^ ferner 
zahlreiche Keimstriinge und Bildung G^raa/'scher Follikel be- 
obachtet hat. Immerhin werden auch bei diesem Geschöpfe noch 
weitere Erhebungen nöthig sein, zu welchem Ausspruche die 
Thatsache berechtigt, dass nach Mac Leod der Eierstock des 
Maulwurfes, der durch die ungemeine Entwicklung der inter- 
stitiellen Zellen des Ovarialstroma (der Körnerzellen von Mis) mit 
dem Pferdeeierstook vollkommen übereinstimmt, innerhalb 
dieser Zellenlage zahlreiche Markstränge besitzt, 
welcher Umstand es nicht als unmöglich erscheinen läset» dass 



Digitized by Go og lca 



V. Kölliker: Ueber die Eutwlcklaiig der OraafielieD Follikel. 39 

auch bei solchen Ovarien nicht blos d^e Keimepithel an der 

Bildung der Graafächen Follikel sich betheiligt. 

In Betreff der interstitiellen Zellen des Ovarialstroma, 
welcher Name von Tonrneux herrührt (1. c.), weil derselbe beim 
Pferde fand, dass diese Zellen den interstitiellen Zellen des 
Hodens ganz gleich beschaffen sind, bemerkt der Vortragende 
noch, dass diese Elemente oder die Körnerzellen von Hifs, die 
Stromazellen von Schrihi, die Parenchymzellen Waldeijers, in den 
Eierstöcken verschiedener Geschöpfe in sehr verschiedener Menge 
sich finden. So überaus zahlreich wie beim Pferde und Maulwurf 
sah Herr K. dieselben auch beim Dachs. In Menge ßnden sich die- 
selben aucb noch beim Marder, Kaninchen und der Katze, spärlich 
beim Menschen. Dieselben finden sich, wie His zuerst angab, auch 
in der Theca folliculi interna und zwar nach Herrn K, bei allen 
Säugern und verdient alle Beachtung, dass dieselben mit den 
Luteinzellen der Corpora lutea, wenn auch nicht immer in der 
Grösse, doch in den Beactionen stimmen , indem dieselben in 
Picrooarmin gelbli( h werden, während die Zellen der Membrana 
grannlosa und der Markstränge röthlich sich färben. 

Mit Rücksicht auf die Bildung der Zona pellncida der 
Eier, so erklärt Herr JT. dieselbe im Einklänge mit E, v. Benedm 
für eine ächte Zellmembran, da dieselbe ganz deutlich schon an 
den Ureiern der Eierballen zu einer Zeit sich findet, in der die- 
selben noch keine Spar einer Membrana granulosa zeigen. 

Endlich demonstrirt Herr K. noch eigen thümliche Corpora 
lutea, die bei der Katse und dem Marder in grosser Zahl 
bei der typischen Atresie Ghraafacher Follikel sich bilden. In 
diesen Körpern vergehen die Membrana granulosa und auch die 
Eier oft ganz und gar und werden ächten sogenannten Latein- 
zellen ähnliche, nur etwas kleinere Elemente aus den Zellen der 
Theca interna folliculi erzeugt, die in eine gefösshaltige Binde* 
Substanz ebenso eingelagert sind, wie die Luteinzellen in den 
ächten Corpora lutea. Als aufPallend bezeichnet Herr K.j dass 
diese durch ihre Menge und ihren Bau so auffallenden Corpora 
lutea atretica noch von Keinem der zahlreichen Autoren gesehen 
wurden, die über die typische Atresie der &raa/*schen Follikel 
schrieben, auch von Ftüladina nicht, dem wir so viele werthvolle 
Mittheilungen über solche Gebilde verdanken. Der einzige Ge- 
lehrte, der diese Corpora lutea beim Wiesel gesehen und abge- 



Digitized by Google 




40 Sitzungsberichte der phyäikal.-medicii). Geseliaohaft. Jahrg. 1898. 

bildet hat, ist Mac LewJ. doch deutet er dieselben irrthüralich als 
junge Graafsche Follikel (Arch. d. \Vw\. I PI IX fig. 20, 21, 22). 

Für die Herstellung der zahlreichen vorgelegten schonen 
Präparate ist Herr K. seinem Gustos, Herrn /*. Ho/mann ver- 
pflichtet, was derselbe gern öffentlich anerkennt. 



L. W.Weber*): Ueber EisenlnfUtration der OanglienzeUen. 

Bei der Obduktion eines ü jahrigen, luctisch belasteten 
Knaben, der ein Jahr lang an mciüngitischen Erscheinungen 
krank war und an Pneumonie starb, fand sich in der ganzen 
Hirnrinde, besonders aber in den Hinterhauptslappen, eine grosse 
Menge miliarer Herdchen, die teils sich als kleine unregelmässige 
Ervveiehungscysten, teils als gell)e Streifeben und Pünktchen 
darstellten ; sie sassen in der Rinde oder an der Grenze von 
Kinde und Mark. Mikroskopisch fand sich an diesen Stellen 
produktive Entzündung der Pia und ihrer Grefässe, sowie der 
feineren Gefässe der Rinde, zum Teil bis zar Obliteration des 
Lumens; ferner kleinste perivasculär gelegene Blutungen und 
einzelne Pigmentschollen. Das Rindengewebe war in der Um- 
gebung der erkrankten Gefässchen im Zustand lebhafter Ent- 
zündung und Glidwuohernng ; die Ganglienzellen dieser Region 
stehen unregelmSssig, radiär um den firkrankungsherd und 
zeichnen sich durch ihre Form und ihr Yerhalten gegen Farh- 
Stoffe aus. 

In ungefärbtem Zustand erscheinen die Zellen gequollen, 
von etwas glänzendem Aussehen, starrer Form und spiessartigen 
Fortsätzen; sie enthalten kein Pigment; der Kern ist nicht 
sichtbar. Mit Haematoxylin färht sich die Zelle mit Leib und 
Fortsätzen intensiv schwarz mit Ausnahme der Kernstelle, die 
ungefärbt bleibt. Bei schwächerer Färbung zeigt sich, dass der 
Farbstoff an einzelne Sehollen und Körner des Zellleibs ge- 
bunden ist. 

Bei B e h a n d 1 u II or mit F e r r o c v a n k a 1 i u n d S a 1 z- 
säure färben sich diese Zellen intensiv blau, geben 
also Kisenreaction, wobei wieder der Farbstoff au die 

Lchtspriuge (^Altmark). 
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oben erwähnten Schollen gebunden ist. Im Gewebe selbst geben 
nur wenige in Wanderzellen eingeschlosaene Körner die Eisen- 
reaction. 

Das eisenhaltige Material im Leib der Ganglienzellen stammt 
aus den benachbarten kleinen Blutungen, von denen aus ein 
Haemaglobinzerfalis))rodukt in den Leib der Zelle infiltriert 
"Wurde ; eine weitere Umgestaltung in einen Stoff, der Eisen- 
reaction giebt, geschah unter der activen Mitwirkung der noch 
lebenden, wenn auch erkrankten Zelle. 

Die so entstandene Eisenverbindung muss als ein der Gruppe 
der Ha e m 0 s i d e r i n e angehöriges Produkt bezeichnet werden ; 
es unterscheidet sich von diesem durch seine Farblosigkeit, hat 
aber gemeinsam die Berlinerblaureaction und die Entstebungs- 
weise unter dem Einfloss des lebenden G-ewebes oder der 
lebenden Zelle. 

Der ganze Prozess der Eisenanfnahme in die Ganglienzelle 
ist offenbar ein Degenerationsprozess, wie schon das 
Zugrundegehen der Kerne andeutet. Er ist charakterisiert durch 
zwei spezifische Reactionen : Die Schwarzfärbang der Zelle mit 
Haematoxylin und die Blaufärbung mit Ferrocyankalium-Salz- 
säare; man kann ihn als siderophere Degener'ation oder 
als Eisen Infiltration der Ganglienzelle beseichnen und der 
Kalkimprägnation an die Seite stellen. Dabei ist jedoch zu be- 
tonen, dass letztere sich nur an bereits abgestorbenen Gktnglien* 
Zellen vollzieht, während zum Zustandekommen der Eisenin- 
filtration, wie oben erwähnt, die Thätigkeit der lebenden er- 
krankten Zelle erforderlich ist. 



X, Sitzung vom 16. Juni 1898. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitsang wird TerleseD und genehmigt. 

2. Herr Sankel bfilt den angekOndigten Vortrag; Kurze Mittellnngen : 

über Kieselsänre im Thierkörper, 
b) über ]Jioi)i-Pv< tf'ntiou Lei Bromkaliumdarrcichung:. 

Zar Disoussioa »precbea die Uerreu Fick, Wisliceaus, Kuokel, 
J. M ii 1 1 r. 

8. Herr H o f f a demonstrirt eine Bandage fQr groese Nabelhernien, Banoh- 

bräthOr Wandernieren n, e. w. 
4. Herr Heidenhain hfilt den angekttodigten Vortrag: „Mitteilnngen 

Ober die SpoQgiosa ossis cozae (mit DRmoastratiouen). 

Zur DiscDssioii sprechen die Herren Excelienz v on K ü 11 i k.e r, 
llofta, ätübr, ileideuliaiu 
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Kunkel: lieber Brom-Retentien Im fUeriselieii Organismus 

bei Darreicbung vom Bromaikalien. 

Aas den letsten Jftbren liegen mehrere Veroffentlicbnngen 
über den gleichen Punkt des Inhaltes vor, dass von gereichten 
Bromalkalien ein wesentlicher Antheil im £örper snrfickgehalten 
wird. — Die ünteranchnngen stammen von Neneki-Sehoumow in 
Archiv fUr ezperim, Pathol. u. Pharmakol. 34. pag. 313 und von 
• FM^riff'Laudenfteimer (Beobaehttmgen an Menschen) im Oentral- 
blatt f&r innere Medicin 1997 pag. 624 und Keurolog, Centrai- 
blatt 1897 Nr. 12. 

Die eigenen an Hunden und Katzen durchgeführten Ver- 
suche haben übereinstimmend ergeben, dass besonders im Anfang 
der Br Ka - Fütterung sehr liolie Mengen von ßr im Tierkorper 
bleiben. Fährt man gleichmässig mit der Zufuhr fort, so kommt 
erst nach Tagen (in Einem concreten Versucli am 18. bis 20. Tag) 
der Punkt, bei dem die Ausfuhr so gross wird wie die Auf- 
nahme. — Die nähere chemische Untersuchung der Organe er- 
gibt, dass die Aufspeicherung des Broms hauptsächlich im Blute 
geschieht, das dafür einen Theil seines Chlornatriums abgibt 
(0.52^ BrNa und 0.3^ Cl Na im Gesammtblut). Die Einzel- 
Analysen des Serums und des ganzen Blutes zeigten, dass das 
Brom nicht nur im Serum , sondern auch in den Körperchen 
steckt. — Die entbluteten Organe enthielten nur geringe Mengen 
von Brom, so z. B. das (unvollständig) entblutete Hirn 0.023 ^ 
BrNa gegen 0.14^ ClNa, in der vollständig entbluteten Leber 
waren nur Spuren von Brom auffindbar. — Der Vortragende 
weist auf den Unterschied hin, der in diesem Punkt zwischen 
JKa und BrKa besteht. — Von einer bestimmten Dosis des 
Jodids wird schon am ersten Tai^ der wesentlichste Antheil und 
am zweiten Tag der grössere Theil des Bestes bis auf einige 
Procente ausgegeben. — Inwieweit aus dieser schweren Ver> 
änderung des Blutes die bekannten Vergiftsymptome des chro* 
nischen Bromismus ableitbar sind, ist jetzt noch nicht zu sagen. 
— Hunde ertragen die Brom - Fütterung gut, während Katzen 
ausnahmslos schwer erkrankten und zuletzt unter schweren 
Lähmungserscheinungen zu Grunde gingen. Die Versuche darfiber, 
wie schnell die Eestitntion der normalen Blutzusammensetzung 
durch Kochsalzdarreichung gelingt, wie sich bei reichlicher 
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Ol Na -Zufuhr die Bromaufspeiclierang verliält und über andere 
Fragen werden fortgesetzt. Die ersten Resultate sind in der 
Dissertation des Herrn Büehner mitgetheilt : ausfübrlioh wird der 
Assistent des Instituts Herr Dr. Fessd bericliten. 



A. Hoffa: Demonstration einer Bandage für Bauchbrüclie^ 
Nabelhernien, Hängebäuebe, Wandernieren n. s. w. 

Ein Hauptmangel der meisten Bauchbinden ist der, dass sie 

sich bei Bewegungen derPat. leicht nach oben verschieben. Zur 
Verhütung dieser Verschiebungen müssen Schenkelriemen getragen 
werden, welche auf die Dauer sehr lästig fallen. Die meisten 
Bauchbinden, die ich versucht habe, wirken ausserdem principiell 
falsch, indem sie von oben nach unten drücken, statt den Leib 
von unten nach oben zu stützen. 

Diese Mängel beseitigt durchaus die von mir konstruirte 
Bauchbandage, die ich nun schon seit 5 Jahren verwende. Sie 
wurde bereits 1893 dem Grynäkologeukongresse in Breslau von 
Prof. Bumm in Basel deinonstrirt. Sie funktionirt, wie Kollege 
Bumm sich damals ausdrückte, tadellos. Ich habe die Bandage 
mit vollem Erfolge verwerthet bei den schwersten Hängebäuchen, 
bei grossen Bauchbrüchen, bei grossen Nabelhernien, bei Wander- 
nieren, kurz bei allen den Erkrankungen der Uuterleibsorgaae) 
welche das Anlegen von Baachbinden indiciren. 

Die Bauchbinde stellt gewissermassen den unteren, bis zur 
Taille reichenden Theil meines Skoliosenkorsettes dar. Der Stoff 
wird je nach dem Fall» der Dicke und Wölbung des Bauches ent- 
sprechend, besonders zugeschnitten und vernäht. In der Linea 
alba bleibt die obere Hälfte un vernäht; sie wird geschnürt, um 
sich der Körperform besser anschmiegen zu können. Seine Stütze 
erhält der Stoff vorn durch 2 leichte, nach der betreffenden 
Körperform geschmiedete Stahlfedern, die zu beiden Seiten der 
Kittellüiie verlaufen. Bei Hängebäuchen sind sie am unteren 
Ende eingebogen und stätzen so die Schwere des Leibes. Die 
Bandage wird hinten geschnürt. Auch au den beiden Seiten be- 
finden sich 2 Schnürungen, welche eine mehr oder weniger starke 
Spannung gestatten. * 

Den Hauptthält am Körper gewinnt nun die Bandage da» 
durch, dass sie durch 2, dem Verlaufe der Darmbeinkämme an* 
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gepasste MetallbSgel fest am Beckenring fixirt wird. Die Bügel 
gehen hinten etwa handbreit vom Tuber ischii ans senkrecht in 
die Höhe, biegen an der Spina ilei post. snperior nahezu recht- 
winklig nach vorn um, folgen dann der äusseren Seite des Darm- 
beinkammes, schneiden diesen spitzwinkelig etwa in der hinteren 
Axillarlinie, kommen so über den Darmbeinkamm herüber, laufen 
demselben nun parallel, biegen dann stiimptuinklig nach unten 
um, gehen etwa 2 cra weit nach innen von der Spina ilei anterior 
superior vorbei, endigen aber nun nicht wie die Korsettbügel in 
der Nähe des Poupart'schen Bandes, sondern verlaufen, sich der 
Wölbung des Bauches anschmiegend, bogenförmig nach der 
Symphysis ossium pubis hin. Hier treiben sich die beiderseitigen 
Bügel. 

Diese Bügel fixiren die Bandage nicht nur so fest an das 
Becken, dass eine Verschiebunf; der Bandage absolut ausge- 
schlossen ist ; sie stützen auch von unten her den herabhängenden 
Bauch oder den nach unten drängenden Bruch in ausgezeich- 
neter Weise. 

Die Bügel müssen für jeden Fall besonders angepasst werden. 
Jeder Arzt kann das selbst in folgender Weise machen. Er 
schneidet sich zunächst eine Schablone ans Pappe. Diese Schablone 
legt man auf eine etwa 3 mm dick ausgewalzte Platte, die aus 
<9iner Mischung von 2 Blei und Vs Zink hergestellt ist 
und schneidet sich mit einem scharfen Messer aus der Platte 
einen der Pappschablone entsprechenden Streifen der Mischung aus. 

Mit Hilfe dieses Streifens lässt sich dann die G-estalt des 
Bugeis leicht herstellen, indem man deii Streifen in der eben 
geschilderten Weise an den Körper resp. das Becken anlegt. Der 
Streifen schmiegt sich den Beckenkontouren leicht an und behält 
abgenommen seine Form. Er wird dem Mechaniker übergeben, 
der danach den Bügel aus Stahlblech schmiedet. Am Kürper des 
Pat. selbst erhält der Bügel schliesslich seine definitive Form. 

Wie man an der yorgestellten Patientin sieht, hält die 
Bandage selbst die hochgradigsten Bauchbrüche in vollendeter 
Weise zurück. 



lieldeuhaiu: Miltoiluugen über dio Spoiigiosa ossis coxae. 

(Mit De mon st rationeu. ) 

Ausführliches in den Verhandlungen'' der Gesellschaft. 
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XL Sitzung vom 7. Juii 1898. 

1. Das Protokoll der yorigen Sitanng wird verlesen nnd genehmigt.' 

2. Herr Rindfleisch hält den angekündigten Tortrag: vüober organi- 
satorische Vorgänge am Miliartuberkel". 

Zar Discassion sprechen die IJerren Borst, Spemann. 

3. Herr von Frauquc hält den aagekäudigten Vortrag: „Urnierenreste 
im Ovarinm". 

Zur Disenssion spreclien die Herren Exoellenz von KQlliker 
nnd von Franqn^. 



V. Rindfleisch: Ueber organisatorische Vorgänge 

am MiliartaberkeL 

Bei der Frage von der Heilbarkeit der Tuberkulose 
pflegen wir uns unter Anderem eine Reihe pathologisch-anato- 
mischer Prozesse zu vergegenwärtigen^ von denen wir wissen,, 
dass sie bei Unschädlichmachung tuberkulöser Produkte eine 
mehr oder minder wichtige Rolle spielen. 

Am längsten bekannt und gewürdigt ist die Infiltration 
käsiger Herde mit Kalk salzen. Solche verkalkte Tuberkel 
finden sich nicht selten im Inneren schwieliger Narben der 
Lungenspitze. Seltener ist die sog. Phthisis calculosa, bei welcher 
der Patient in langen Zeitintervallen eine grössere Anzahl ver^ 
käster und dann verirdeter Lungenlobuli aushustet; nicht zu 
verwechseln mit jenen „ Lun gensteinen ^, die sich in erweiterten 
Bronchien bilden können. 

Wichtiger, weil häufiger nnd ausgiebiger, ist die Seque- 
stration käsiger Herde durch marginale Eiterung. Cavernen 
können durch sie gebildet, aber auch von ihrem käsigen Wand- 
beleg gereinigt und zur Heilung gebracht, Knochentuberkei 
können ausgeschaltet werden etc. 

In dritter Linie kommen Vorgänge der Ein kapsei ung 
in Betracht, d. h. die produktiven Prozesse im Bindegewebe an 
der Grenze des ,,Tuberkulösen" können einen Stillstand der 
Kranlviiieit dadurch herbeiführen, dass sie den Herd mit einer 
derben Bindegewebsschiciit ein- und den Organismus dagegen 
schützend abschliessen. Dieser dritte Prozeas ist es, zu dem ich 
einige histologische Einzelheiten mittheilen möchte. 

Jene Narben der Lungenspitze, welche man mit Recht als 
den typischen Ausdruck einer ;,geheilten'' Tuberkulose anspricht, 
sind das hauptsächlichste Objekt meiner Untersuchung gewesen« 
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Oewisse gelbweisse, käsig bröcklige Parthien im Itmem der 
Schwiele izeigen dem unbewaffneten Auge, wo es die ^einge- 
kapselten^ taberknlösen Produkte zu suchen hat. Mikroskopisch 
aber hält es sehr schwer, ja es ist stellenweise unmöglich, die 
Grenze des i^eingekapselten Tuberkels" und des einkapselnden 
Bindegewebes zu bestimmen. Eine ganz scharfe Grenze können 
wir ja nicht erwarten, weil wir bekanntlich schon am einzelnen 
miliaren Entstehen eine Grenzschicht finden, die aus Granulations- 
i;ewebe besteht, d. h. aus jungem Bindegewebe, welches so zu 
«agen schon ein Theil der zukünftigen Schwiele ist Aber auch 
diesseits dieser Grenzschicht im eigentlichen Tnberkelfelde ver- 
liert sich das j^Specifische", was die Tuberkel histologi^h kenn* 
zeichnet mehr und mehr. Tuberkelbacillen konnte ich nicht nach- 
weisen. Das war zu erwarten, denn einkapselungsfähig ist nur 
ein Fremdkörper, welcher einen sehr geringen, blanden Beiz auf 
die Umgebung ausübt. Von den TolMrulenten Tuberkelbacillen 
kann man üas nicht sagen. Die Bacillen, welche hier in Be- 
tracht kommen und seiner Zeit bei der Entstehung der Tuberkel 
mitwirkten, sind jedenfalls längst zu Grunde gegangen. Aber 
auch die sonstigen Bestandtheile des Tuberkels sind ja charakte- 
ristisch genug, um zu einer etwaigen GrenzbestimmuDg zu dienen. 
Auch sind sie nicht verschwunden oder unkenntlich. Wohl aber 
haben sie eigenartige Metamorphosen erfahren, welche ein be- 
deutsames Licht auf die Natur des Tuberkels als einer „reactiven 
Entzündung'* machen, Metamorphosen, welche 1) die epitheloiden 
Zellen, 2) die Riesenzellen, 3) die verkästen Theile des miliaren 
Tuberkels betreten. 

Die epitheloiden Zellen wandeln sich am häufigsten in 
spindelförmige Gebilde um, welche den gegebenen Raum durch- 
spannen. Für die Richtung, in welcher diess geschieht, ist der 
Umstand wichtig, ob sich bereits ein käsiges Centrum gebildet 
hat oder nicht. In letzterem Falle nehmen die Spindeln gern 
•eine radiäre Stellung zum käsigen Centrum an. Sie folgen dabei 
den Ausstrahlungen jener Faserwirbel, welche sich gern bei der 
Verkäsung bilden und die sich wie eine verunglückte Faser- 
bildung ausnehmen. Fehlt das Centrum, so kreuzen sich die 
Spindeln in verschiedenen Richtungen, um schliesslich in die 
J*aserung des an st essenden Bindegewebes überzugehen. 

Eine andere Metamorphose der epitheloiden Zellen ist die- 
jenige in lymphadenoides Bindegewebe. Sie wurde von E. Wagener 
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zuerst gesehen und gewürdigt. Ich bin der Ueberzeugung, dass 
dabei wirklich eine Umwandlung des Miliartuberkel in einen 
lymphatischen Follikel angestrebt wenn auch nicht perfekt wird. 
Dafür spricht die Entstehung eines hellen Begrenzungsraumes 
um den sich kugelicb abschliessenden Tuberkel. Der Raum kann 
mit Fasern durchspannt sein, wie der Sinus terminalis einer 
Lymphdrüse. Solche Pseudofollikel bilden sich namentlich an 
der tuberkulösen Synovialis der Gelenke und im Boden ausgs* 
heilter Darmgeschwüre. 

Die Aiesenzellen verhalten sich verschieden. Sie können 
degeneriren und werden dann als rundliche, an den Bändern 
br^kliche Haufen eines kömigen Materials in G«webslficken ge* 
fanden, die sie nicht ganz ausfallen. Diess geschieht aber gewiss 
erst nach langem, wenig verändertem Bestände. XKe Biesensellen 
werden so zu Wahrzeichen der Tuberkulose und können noch in 
den ältesten Spitzennarben nachgewiesen werden. £s kommt 
aber auch vor, dass sie an der Organisation des übrigen Tuber- 
kels theilnehmen. Dann zerfallt die Biesenzelle in so viele dicht 
bei einander und parallel zu einander liegende Spindelzellen als 
sie vorher Kerne besessen hatte. 

Bei dieser G-elegenheit will ieh auf eine Gruppe sohwars 
gefärbter Biesenzellen aufmerksam machen* Diese Zellen sind 
mit Kohlenstänbchen gefüllt. Wahrscheinlich waren es wanderncle 
Staubzellen, welche seinerzeit durch den Tuberkelbacillus inficirt 
diese fliesenzellen gebildet haben. 

Endlich bin ich in der Lage, organisatorische Vorgänge an 
der bereits verkästen Mitte des Miliartuberkels nachzuweisen. 
Das Präparat stammt aus einer Narbe der Lungenspitze. Das 
schwielige Bindegewebe ist durchsetzt mit einer massigen Zahl 
miliarer Tuberkel, welche sich durch die lichte Beschaffenheit 
ihrer Mitte kennzeichnen. Der Käse ist ganz homogen geworden 
und mit einem ganzen Netz von sternförmigen Zellen und feinen 
Blutbahnen durchzogen. Das Ganze erinnert an die Vorgänge bei 
der Thrombenorganisation. Doch ist eine Verwechselung unter 
Anderem wegen der Riesenzellen nicht möglich. Dieser Käse 
hat also seine giftige, reizende Beschafienheit ganz eingebüsst 
und ist nichts anderes als ein todtea Material, welches von 
Fibroblasten durchwachsen wird. 

Der Inhalt der vorstehenden Mittlieilungen lässt sieh dahin 
zusammenfassen, dass die tuberkulöse Neubildung 
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eine entzündliche Neubildung ist, welche ihre 
histologischen Specifitätenaufgiebtund in die 
Bahnen einer regulären Entzündung einlenkt, so- 
bald der Reiz weggenommen ish, welcher jene 
anatomischen Specifitäten bedingt. 

Im Anschlnss an den Vortrag des Herrn Geheinirat v. Binflfleisch spricht 
Herr Borst über die gegenseitige Beeini'lussang von äyphilis und 
Tnberenlo««. Er bezieht sieb in seinen AnsfSlirangen nnf einen von v. 5md> • 
fleisch in Wien (G6. Versamtuluug deutscher Naturforscher und Aerzte 1894) ge- 
haltenen Vortrag, in welchem dargethan wurde, dasa es Fälle gibt, in denen da» 
patholog.-anatoniische Product die Mischgebilde von Syphilis und Tnberoulose dar- 
stellte, in der Weise, dass das tuberculöse Granulom, insbesondere der Miliar- 
tuberkel durch die hinzugetretene Lues in seiner Etitwicklnnf? beeinfiusst, und als 
fertiges Gebilde von einer luetischen Seh wieieabilduug eiugekapseit wiid — also 
eine Art Heilwirkung der v'^yphili8 auf die Ti^tercnlose. Die Priparate, di* 
V. liindfleüch damals demonstriite, stammten von einem jungen Mann, der zuerst 
ein tubercalöses Infiltrat mit nachfolgender Cavernenbiidung und darauf eine 
vehemente Syphilis acqnlrirt hatte; in der Lnngenspitse Zeigte sioli eine klein* 
Caverne, welche die Mitte eines kleinknotiuen, von Scliwielen durchzogenen nnd 
umfassten Infiltrates bildete, die Knoten waren teils richtige (iummata, teils miliare 
Tuberkel, velcb' letztere alle in Atseriger Umwandlung begriifen waren. Weiterbin 
waren ganse Conglomerate von miliaren Tuberkeln umfasst von einem schwieligen 
Bindegewebe, das mit den schwielig verdickten I.obularseptis zusammenhing. 

Borst demonstrirt nun, sowohl makroskopisch als mikroskopisch, weitere 
Pr&parate, welche drei tuberkulöse Lungen von erwachsenen Syphilitikern und die 
Leber eines 11 Wochen alten Kindes betreffen, in welcher sich in besonders 
charakteristischer Weise miliare Tuberkelknötcbeu mit luetischer ächwieleubilduug 
oombinirten. Ueberall war eine fibröse Metamorphose der tnberkniösen Produkte 
zn constatiren. In den Lungen waren säraratliche Tuberkel in faseriger Organi- 
sation begrifl'eu, die Caveruen von schwieligem, zahlreiche Gummata und fibröse 
Tuberkel eineebliessenden Oewebe umhüllt, grössere E&seknoten erwiesen sieb mit 
dichten concentrisulieti IMndegewebsringen versehen, welch' letztere strahlig in 
die Umgebaug übergrilfeu. Äu der kindlicbeu Leber waren die mikroakopischeu 
Bilder besonders ebarakteristiscb : die miliaren Tsberkelbaeitlenreste enthaltenden 
Knötchen waren in grossen Mengen in umfangreiche syphilitische Narben einge- 
bettet, und an der Peripherie der Knötchen machte sieb eine kräftige fibroblastische 
Wucherung geltend, die ihre Abkömmlinge in die centralen Verkäsungsbezirke 
hiueinsandte ; allmählich wurden die Granula völlig bindegewebig orgauisirt. In 
diesem Fall entstanden übrigens ans den in die luetischen Sehwielen eingeschlos- 
senen Lebarzellen riesenzellenartige Gebilde, wie ein autgestelltes mikroskopisches 
Präparat verdentliehte. 

Borst bezeichnet daher die Syphilis als eines j^ner Momente, unter denen 
die von v. Hindßeisch in seinem Vortrage erörternden organisatorischen Vorgäuge 
an tuberkulösen ProduGten besonders deutlich aufzutreten pflegten. Im Uebrigen 
verweist er auf eine Unter seiner Leitung ausgearbeitete Dissertation (Simon : 
Ueber Combinatiou von Syphilis und Tuberculöse in der Leber), in welcher die 
bezügliche Literatur eingehend gewürdigt, ist, und dargethan ist, wie sich, insbe- 
sondere auch klinisch, die Dinge gestalten, wenn Tuberculöse bei noch recentor 
Sypliilis (1. und 2. Stadium) ihren Einzng hält, oder wenn Tuberculöse zu alter 
Syphilis hinzutritt, oder wenn zu einer bestehenden Tuberculöse eine syphilitische 
InfecHon sich binzugesellt. Im letzteren Fall war durchaus nicht seltien audi 
klinisch eine Heilwirkung der Lues auf die Tuberculöse sn constatiren. 
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0. von Franque: Ueber Urnierenreste im Ovarium 
zngleieh ein Beitrag zur Genese der eystoiden Gebilde 

in der Umgebung der Tube. 

(Demonstration.) , 

HL H.! Ich m5chte mir erlanben, einige mikroskopische 
Präparate zu demonstriren, deren genanerCi mit Abbildungen 
yersehene fieacbreibong demnächst in der Zeitschrift for Ge- 
burtshilfe und Gynäkologie (Bd. 39 oder 40) erscheinen wird. 

JSs handelt sich um Urnierenreste, die ich im Oyarinm, und 
zwar in allen Schichten des Organ es, bei einer erwachsenen 
Person, einer 24 jährigen Nnllipara fand. 

Bekanntlich reichen die Parovarialschlänchei die Reste des 
Seznalteils der Urniere, beim Weibe in der Regel nnr bis in den 
Anfangsteil des Hilus ovarii ; weiterhinein in das Ovarium sind 
sie, wie Ffannenstiel 1891 sagte, noch von keinem Forscher verfolgt 
worden. iSeitdem hat Bühler bei einem 9 monatlichen mensch- 
lichen Embryo entsprechende epitheliale Stränge und Schläuche 
bis in die Rindenscbicht des Ovarium verfolgt. Sie gingen aus 

>) Zeitsclirift für vissensehnftUohe Zoologie Bd. 68. 
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von einem im Hilus gelegenen und andrerseits mit den in dem 
liesosalpinx befindlichen Parovarialschläucben zusammenhängen* 
den ^ Grundstrang den Bühler für den Rest des T^^o^/"* sehen 
Ganges hält. loh gebe die betreffende Abbildung JBühlers herum. 

leh konnte nun in dem erwähnten erwachsenen Ovarium, das 
ich in quergefUhrteReihensohnitte zerlegte, ebenfalls einen Grand- 
strang nachweisen, d. h. ein anf eine weite Strecke der Längsaze 
des Ovarium parallel in dessen Hilus verlaufendes Gebilde, das auf 
dem Querschnitt aus einer verschieden grossen Zahl von epithelialen 
Eanälchen mit dazu gehöriger bindegewebig -muskulärer Hülle 
besteht. Das Epithel ist in den mehr drüsenähnlichen Gängen 
zylindrisch, da wo wie öfters ampullenartige Erweiterungen ein- 
treten, niedrig kubisch bis vollkommen abgeplattet. Die Bilder 
sind fast gleich mit den Querschnitten der Parovarialschläuche 
aus dem Mesosalpinz desselben Priiparats. Ich halte diesen 
„Grondstrang" aus verschiedenen Gründen nicht, wie Bühler für 
den WolJTschen Gang selbst» sondern nur für ein besonders stark 
entwickeltes Nebenkanälchen der ümiere. 

Dieser Grundstrang zeigte in der tu baren Hälfte des Ovarium 
eine allmählicii zunehmende Verbreiterung, d. h. die enthaltenen 
Drüsenkanälchen jieiimen an Zulil zu, wälirend die Abgrenzung 
der bindegewebigen Hülle von der Umgebung immer weniger 
scharf wird, und so entsteht schliesslich ein im Hilus ovarii ge- 
legenes, ziemlich ausgedehntes „Drüsenfeld", wie ich es der 
Kürze wegen nennen möchte. Von diesem aus sieht mau nun in 
einer sehr grossen lieihe von Schnitten epitheliale Gebilde in 
das Stroma des Eierstocks in radiärer Richtung einstrahlen, 
durch die Markschicht, hier z. T. dem Verlauf der Gefässe 
folgend, bis in die Kindenschicht und dicht unter die Obertiäehe 
des ganzen Organs. Doch sind sie in der Markschioht am zahl- 
reichsten. Sie bieten sehr mannigfaltige Gestaltungen dar, in 
denen aber immer wieder sich die Kombination von aus hohem 
Zylinderepithel bestehenden Drüsenscbläuchen mit kleinen am- 
pullartigen .Cystchen wiederholt, welch' letztere vollständig 
abgeplattetes, endothelartiges Epithel tragen. Statt weiterer 
Beschreibung verweise ich auf die Präparate, welche in hohem 
Grade an die Abbildungen erinnern, die v. MecJdinghausen von 
den drüsigen Teilen der wenigstens nach diesem Autor ebenfalls 
von Urnierenresten abzuleitenden Adenomyome des Uterus und 
der Tube giebt. 



V- 
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Durch fortschreitende Erweiterung sind schliesslich auch 
makroskopisch sichtbare^, bis kirsclikerngrosse Cysten mit plattem 
Epithel gebildet; solche finden sich ebenfalls in allen Schichten 
des Organs, und sie könnten zu Verwechslungen mit Follikular- 
cysten wohl Anlass geben ; von letzteren unterscheiden sie sich, 
aber durch ihre anregelmässige Begrenzung, die bei Verfolgung 
der Schnittreihe zu erschliessende, spindelförmige Gesammtgestalt, 
die hier und da noch feststellbare Einmündung drüsiger G-änge 
und den Mangel einer eigenen bindegewebigen "Wandung. Es ist 
wohl kein Zweifel, dass alle diese epitheliale Gebilde den Yon 
Bühler beschriebenen, ebenfalls radiär von Grundsubstans ans 
in die Substanz des Ovarium einstrahlenden MarkstrSngeu ent- 
sprechen. 

Wie mir Herr Geheimrat v. KoUiker eben mitteilt 1 hat er 
vor kurzem (IX. Sitzung 8. VL 98) dieser unserer Gesellschaft 
(in meiner Abwesenheit) über nMarkstränge'^ von Tieren und 
Mädchen von 3 und 7 Wochen berichtet. 

Aus dem Grundstrang, beziehungsweise dem erwähnten 
Drfisenfeld sieht man im weiteren Verlauf der Schnittreihe da- 
durch, dass sich die zahlreichen Kaoälchen fortschreitend mit 
einander vereinigen, zuletzt 2 grossere EanSle hervorgehen, mit 
unregelmässig sternförmigem Lumen und von der Umgebung wieder 
scharf abgegrenzter, bindegewebig- muskulärer Wandung. Das 
Epithel ist hochzylindrisch und trägt stellenweise noch deutlich 
erkennbare Flimmerhaare. Bas Bild entspricht genau dem Quer- 
schnitt der in letzter Zeit so häuüg besprochenen rudimentären 
Kebentnben und ich halte durch das Präparat in der That den 
von Kossmann bisher immer vermissten Beweis für erbracht, dass 
sich aus Abkömmlingen des Wolff^schen Körpers nebentuben- 
ähnlichc cystische Anhangsgebilde in der Umgebung der Tube 
gestalten können. 

Doch bin ich durchaus nicht der Ansicht, dass alle die 
zahlreichen, hier vorkommenden cystoiden Gebilde so entstehen, 
sondern glaube vielmehr, dass für eine grosse Anzahl derselben 
die Kossinami' sehe Erklärung aus der embryonalen Anlage über- 
zähliger Tuben zutrifft ; gerade das vorliegende Präparat ge- 
währte uns hiefür Anhaltspunkte : es fanden sich nämlich je an 
einer Stelle auf der vorderen und hinteren Peritonealoherfläche 
des Mesosalpinx kleine Inseln von h o h e m Z y 1 i n d e r 0 p i t h e 1 , 

die man vielleicht als die rudimentärste Anlage solcher Neben- 

4* 
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tuben betrachten kanu, wenn man nicht annehmen will, dass da» 
Zylinderepithel nachtraglich aus dem Peritonealepithel entstanden 
sei ; ich weiss nicht, ob und für welche dieser beiden Annahmen 
man den gleichzeitige dicht daneben zu erhebenden Befund von 
dickem, geschichtetem Pßasterepithel aui' der peritonealen Ober- 
fläche verwerten soll. 

Jedenfalls ist das gelegentliche Vorkommen von hofaea 
Zylinder- und von geschichtetem Plattenepithel auf der freies: 
Baucbfelloberfläche von hohem wissenschaftlichen Interesse, da 
es nicht aasgeschlossen erscheint, dass aus ihnen gelegentlich 
einmal die entsprechenden Neubildungen bösartiger Natnr ent^ 
stehen könnten. Die Entwickelang kleiner, von gesehiohtetem 
Plattenepithel aasgekleideter Cystchen, die ohne jede praktische 
Bedentang sind, konnte ich in meinem Präparate feststellen nnd 
ebenso sind gewiss ähnliche^ bis erbsengrosse Cystchen ent* 
standen, welche ich in anderen Fällen mehrfach aaf der Serosa 
des Ligamentum latnm fand. 



XII. Sitzung vom 21. Juli 1898. 

1. Das Protokoll der vorigon Sitsang wird yerlesen und gonelunigt. 

ä» Yoa Herrn von Michel wird als ordentliches Mitglied vorgeschlagea 
Herr Dr. B o c k e u h 6 i m e r, II. Assistent am pathologischen Institat. 

3. Herr von Michel liält den angekunJif^ten Vortrag: „Thrombose in 
Netzhautgefässsystem*' ^mit Demoustrutioueu). 

Znr DiMMurion spricht Herr Helfreieli und Heirr toh Michel. 

4. Herr Hoff« d«BOMtrirt eiaen Fall von Cox« taiml 

Zar Discnssion sprechen Herr Ton Michel, Herr HoffiL 
6. Herr Bach hfilt den angekttndigten Vertrag: »,8olienin der PnpiUen» 
innervation'*. 

Zur Discussiou sprechen Excelleuz v. Köliiker, Herr t. Michel^ 
Herr F i c k , Herr B a c b. 



Y. Michel: Thrombose im Netzhantgefisssjstem. 

Vo» eine? Reihe von Jahren habe ich auf Grund einer 
pathologiaohranatomischen Untersuchung festgestellt, dass eine 
Thrombose des Stammes der Vena centralis retinae 
vorkomme, die in die Ivatei^orie der marantischen gehöre 
und bei bestimmten allgemeinen Circuiationsstörungen (Stauung 
im kleinen Kreislauf, Insufticienz des Herzmuskels) auftrete^ 
wozu sich als lokaJ.es disponierendes Moment eine Arteriosklerose 
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im Bereiche des entsprechenden Carotisgebietes hinzugeselle. 
Von vornherein ^scheint überbaupt das Gefassgebiet niobt blot 
der Vena, sondern auch der Arteria centralis retinae znr Throm ben- 
Bildung besonders geeignet, weil eine doppelte rechtwinkelige 
Slniekung in deren Ausbreitung vorhanden ist, n&mlich an det 
Eintrittsstelle der Gefasse in den Sehnerven» entsprechend dessen 
•orbitalem Verlaufe und in oder auf der Sehnervenpapille, um von 
hier ans in die Netzhautfläche umzubiegen. Ich habe nun G-e- 
legenheit gehabt, eine Beihe von Fällen pathologisch - anatomisch 
untersuchen zu können, die ich klinisch zu beobachten in der Lage 
war und aus denen hervorgeht, dasa nicht blos eine Throm bo- 
sirung im Stamme der Vena, sondern auch eine solche im' 
Stamme der Arteria centralis retinae stattfindeti ja 
letztere wahrscheinlich häufig vorkommt. Auf Grund des Unter- 
suchungsergebnisses unterscheide ich die Thrombose des Stammes 
der Arteria centralis retinae folgendermassen : 1) die arterio- 
sklerotische (Verengerung des Lumens der Arteria centralis 
durch Wucherung der Intima, jenseits der stärkst verengten 
Stelle Thrombusbildung); 2) die maralitische (fettige De- 
generation der Herzmuskulatur, verbreitete Arteriosklerose, 
cbroiiische Nephritis); 3) die mechanische (Kompression der 
Arterie bei Stauungspapille und bei interkraiiieller Druckerhöhuiig 
im Gefolge von Gehirngeschwülsten ) ; 4j die to xise he fSeptico- 
pyäraie mit den gleichzeitigen Erscheinungen einer sog. metasta- 
tischen Ophthalmie). 

(Die ausführliche Arbeit wird an anderer Stelle erscheinen.) 



A. Uoffa: Demonstration eines Falles von doxa yara. 

Der Vortragende demonstrirt einen typischen Fall von 
Ooxa vara bei einem 6 Jahre alten Kind und bespricht im An- 
schluss an diesen durch das Röntgenbild völlig klar gestellten 
Fall die Differentialdiagnose, Aetiologie und Therapie der De- 
formität. Hoß'a hat in den letzten Jahren eine ganze Anzahl 
dieser Fälle theils durch orthopädische, theils durch operative 
Hülfe wesentlich gebessert. Im Ganzen steht er bezüglich aller 
■einschlägigen Fragen auf dem kürzlich von Tlofnu-istcr aufge- 
stellten Standpunkt und verweist diesbezüglich auf das betreffende 
Kapitel in der eben neu erschienenen III. Auflage seines Lehr- 
buches der orthopädischen Chirurgie. 
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L. Bach: Demonstration eines Schema's der Pnpilieninnervation. 

In der Sitzung Tom 10. Februar d. Js. habe ich von Ex- 
perimenten an Kaninchen, £atzen und Affen gesprochen, aus 
denen hervorging, daes das Seflexoentrum der Pupille nicht, wie 
man fast allgemein annahm, in dem Gehirn gelegen ist, sondern 
dass dieses Gentrum, wie Rieger und v. Forster schon lange an- 
nahmen, und wie Wolff durch pathologisch-anatomische Be- 
funde bewiesen hat, im Rückenmark liegt. Es wurde festge- 
teilt, dass die alleroberste Partie des Rückenmarkes als Reflex- 
centrum anzusehen ist. 

Ich habe nun unter weitgehender Berücksichtigung des 
V. 3/f;/(«Ao?<^^'schen Scheraa's ein Schema der Pupilleninnervation 
angefertigt, welches obigem Ergebniss Rechnung trägt. Die 
anderen vorliegenden Schemata blieben unberücksichtigt, da sie 
zu wenig den jetzt feststehenden anatomischen Thatsachen ge- 
recht werden. 

Bevor ich in dit} Besprechung des Schema's eintrete, ge- 
statten sie wenige Worte über das normale Spiel der Pupillen^ 
über die verschiedenen Arten der Pupillenreaktion. 

Unter Reflexempfindlichkeit der Pupille gegen Licht oder 
schlechtweg unter reflektorischer Pupillenreaktion verstehen wir 
die Yerengerung der Pupille, welche bei Verstärkung der Be- 
lichtangsintensität der Netzhaut erfolgt. Wird nur ein Auge 
stärker belichtet, so verengert sich nicht nur die Papüle des 
belichteten Auges — direkte Reaktion — sondern auch die 
Pupille des anderen Auges — indirekte oder consensuelle Reaktion. 

In seltenen Fällen wurde eine Verengerung der Pupille nur 
bei Belichtung einer Netzhaut h ä 1 f te beobachtet, während bei 
Belichtung der anderen Ketsbauthälfte gar keine Reaktion der 
Pupille erfolgte — diese Art der Reaktion wird hemianopische 
Pupillenreaktion genannt. 

£ine Verengerung beider Pupillen erfolgt weiterhin auch 
— bei gleichbleibender Beleuchtung — bei der Einstellung des 
Auges auf einen näheren Gegenstand — sog. accommodatiye oder 
Convergensreaktion. 

Weiterhin erfolgt eine Verengerung der Pupille bei dem 
sog. JTiaod'schen Himrindenreflex. Darunter versteht man folgendes 
Phänomen: in einiger Entfernung von einem zu untersuchenden 
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Individuam befinde sich eine Lichtquelle, der zu Untersuchende 
sei angewiesen, an der Lichtquelle vorbei in die Ferne zu sehen. 
Lenkt man nun lediglich die Aufmerksamkeit des zu Prüfenden 
auf die Lichtquelle, so erfolgt — bei unverändeiter Accommo- 
dation und Lichtwirkung ebenfalls eine Verengerung beider 
Pupillen. 

Eine Erweiterung der Pupille erfolgt auf Hautreize, 
bei Gkmütserregungen etc. 

Vortragender geht nun zur Besprechung des Schemas und 
an der Hand desselben zur Erörterung der verschiedenen 
Pupillenstörungen über. 



XIÜ. Sitzung vom 3. November 1898. 

1. Das Protokoll dor Torigen Sitsnng wird Terlesen und genehmigt. 

2. Herr Dr. Pbilipp Bo cke n h e im e r , II. Aaeieteat dea pathologiaclieii 

Instituts, wird als ordentliches Mitglied aafgenommen. 

3. Herr Jacob Riedinger hält den angekündigten Vortrag: „Zur Eot- 
stehaug der tranmatischen Gelenkkörper des Koiegeleuks". 

Zur Diaouaion apreohen die fferrenHoffa, Jacoh Biedinger und 
Ferdinand Biediager. 

4. Herr Georg Bnrckhard hält seinen angekfindigten Vortrag: „Ueber 
cystische Eierstockstumoren endothelialer Natur". 

Zur DiscusHion sprechen die Herren Stöhr, Georg Bnickhard, 
H 0 f ni e i e r , S o b o 1 1 a , von F r a n q u e. 

5. Von Herrn von Franqu6 wird als Mitglied vorgeschlagen Herr 
Dr. Bollenhagen, Aaaiatensarat der Üniversitäte-Fraaenklinik. 



Jac. iiiediiiger: Zur Entstehung der traumaüsclieu 
Gelenkkörper des Kniegelenkes. 

Die EinzelbeobachtuDgen, die bis vor kurzer Zeit über die 
freien traumatischen Gelenkkörper in der Litteratur vorlagen, 
haben nicht ganz die Zweifel beseitigen können, welche der rein 
traumatischen Entstehung derselben ohne vorausgegangene De- 
markation entzündlicher, ^regressiver oder degenerativer Natur 
entgegengesetzt wurden. 

Bekannt ist der Standpunkt, den König der traumatischen 
Anschauung gegenüber eingenommen hat, und der ilm veranlasste, 
das Krankheitsbild der Osteochondritis dissecans autzustellen. 
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Wenn man davon spricht, dass deren Existenz noch nicht sicher 
nachgewiesen ist, so genügt doch auch eine grössere Casuistik 
traumatischer Fälle noch nicht, sie vollständig als Hypothese zu 
Terwerfen in Anbetracht der Thatsacliei dass so viele Fälle von 
traumatischen Gelenkmäusen erst nach verhältniasmäsflig längerer 
Zeit manifest werden. Dass Letzteres deshalb geschieht, weil 
wegen der schwereren Allgemeinerscheinungen das Leiden an- 
fanglich nicht zu erkennen ist, kann nicht immer als Grand 
gelten. 

Die experimentellen Untersuchungen, die mit kfinstUch er- 
zeugten Gblenkkörpem an Thieren seitjEßcfer angestellt wurden, 
haben auch gerade keine Resultate gewinnen lassen, die direkt 
auf die beim Menschen vorkommenden G-elenkmäuse übertragen 
werden konnten. Es wurden die Experimente vielfach auch noch 
aus anderen Gründen angestellt, entweder um die Wncherunga- 
fahigkeit des Knorpels oder die Resorptionsfähigkeit der Synovia 
zu prüfen, oder um Klarheit über die Waohstumsverhältnisse am 
Knochen zn gewinnen u. s. w. So lange die Experimente aber 
diesen Zwecken dienten, mussten sie natürlich daran scheitern, 
dass die abgetrennten Gelenkstücke, wenn sie nicht vereiterten, 
mit der Gelenkkapsel eine Verwachsung eingingen und gleich 
Fremdkörpern in Bindegewebe eingeschlossen wurden, ein 
Schicksal, dem alle Gelenkmäuse nach kürzerer oder längerer 
Zeit anheimfallen, vorausgesetzt, dass sie nicht operativ ent- 
fernt werden. 

Es lässt sich zwar denken, dass nur dann eine solide Ver- 
wachsung mit der Gelenkkapsel eintreten kann, wenn der Körper 
längere Zeit an einer und derselben Stelle liegen bleibt. Eine 
adhäsive Entzündung wird derselbe in jedem Falle hervorrufen, 
die jedooli auch, ohne dass es zu einer soliden Verwachsung 
kommt, und trotz häufigen Wanderns zu einer Wucherung von 
Granulationsgewebe, zu einem bindegewebigen Jjciag auf der 
sogenannten Bruchfläehe und selbst zu lleaorptionserscbeinungen 
führen kann. Eine Stielbildung kann selbst, wie wir an einem 
später mitzutheilenden Fall sehen werden, bei Fremdkörpern 
fehlen, die viele Monate nach der Verletzung zum ersten Mal die 
Zeichen des Freiwerdens erkennen lassen. Entweder muss in 
solchen Fällen ein Deraarkationsprozess infolge einer unvoll- 
ständigen Absprengung des Knorpels vorgelegen haben, oder es 
muss angenommen werden, dass eine Gelenkmaus verbältniss- 
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mfissig ISagere Zmt rnhig im G«Ienk verweilen kann, ohne eine 
feste Vereinigung mit der Gelenkkapsel einzugehen. 

Als Vorhedingung der Froliferation des Bindegewebes, das 
den ganzen Gklenkkörper in die Gelenkwand einschliesst, ist 
trotsdem natttrlieh die Verwachsung mit der Gelenkkapsel an* 
Bosehen, von der allein anch die organisehe Resorption ausgeht, 
wie Barth nachgewiesen hat. Ob diese Proliferation so weit 
reicht, dass aus ihr nach der Anschauung von Barth der Ersatz 
des Knochengewebes hervorgeht, das ausnahmslos absterben soll, 
wenn es seinen Zusammenhang mit dem Gelenkende verloren 
hat, ist noch fraglich. Denn wir wissen nicht, ob das, was sich 
unter dem Mikroskop als Zerfall oder als Nekrose darbietet, 
wirklich einem völligen Absterben des Knochens gleichkommt, 
ob also die Spezifität des Gewebes vernichtet und durch ein 
anderes gleichartiges infolge von Metaplasie des Bindegewebes 
ersetzt wird. Die Metaplasie dürfte in diesem Falle nicht ohne 
Schwierigkeit zu erklären sein. 

Aber die Untersuchungen yon Harth haben bewiesen, dass 
kein Gelenkkörper in der Lage ist, im Gelenkinneren ein selbst- 
ständiges Dasein zu fristen und es muss anerkannt werden, dass 
diese Untersuchungen wesentlich dazu beigetragen haben, der 
Lehre von den traumatischen Gelenkkörpern eine festere Be- 
gründung zu verleihen. 

Barth hat durch sorgfältige mikroskopische Untersuchungen 
einer Heihe von Pröparaten and durch Vergleich mit dem Thier- 
versuch die anatomischen Charakteristika der traumatischen 
Gelenkmäuse festgestellt, so dass es ihm möglich war, anch 
anamnestisch zweifelhafte Fälle in entscheidender Weise zu 
benrtheilen. 

Hinsichtlich der Localisation der Verletzung berichtet 
Barth, dass die Oondylen des Femur die häufigste Urspmngsstätte 
der traumatisohen Gelenkkörper sind. Von dO Fällen, die er 
ans der Litteratnr und ans eigener Beobaohtnng znsammenstellte, 
entfallen 24 auf die Gondylen des Femur, 4 auf die Fatella nnd 
2 auf die Gelenkflache der Tibia. 14 Fälle betreffen den Con- 



A. Barth: Zar pathologischen Anatomie der QelenkmiaM. CentnlbUtt 
fBr Chirurgie» 1896, 43. — Zar Lehre tob den freien 6elenkk6rpera. Verhand- 
Inngen der dentsehen GefeUachaft für Chirurgie, 1686. — Die Bntatehung und 
das Waehatum der freien Gelenkkörper. Archiv für Uin. Chirurgie Bd. 66. 
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dylus internus und nur 4 Fälle den Condylus externus. In 
6 Pällen ist der Condylas nicht näher bezeichnet. Barth ist der 
Ansicht, dass Knorpelaussprengungen aua der vorderen Condylen- 
fläche durch direkte Gewalteinwirkungen möglich sind, glaubt 
aber, dass sehr häufig Knorpelknochenstücke durch die Grelenk- 
b&Dder, sowohl durch die seitlichen als durch die Kreuzbänder,. 
apflgerisBon werden, also einem indirekten Trauma ihreJBntstelinng 
yerdanken. In einigen Präparaten hat er den histologischen 
Kach weis von Besten eines (Gelenkbandes erbringen können. 

xVusser Barth haben in neuerer Zeit Schüller ^) und Voll- 
brecht am meisten dazu beigetragen, die Zweifel an dem Vor- 
kommen und an der Häufigkeit der traumatischen Gelenkraäuse 
zu beseitigen. Schüller hat 85 Fälle traumatischer Gelenkmäuse 
in der Litteratur gefunden, von denen allein 78 dem Kniegelenk 
angehören. Die Verletzungsvorgänge sind nach Schüller a) forcirte 
Bewegungen entweder in den normalen Bewegungsbahnen oder 
häufiger in abnormer Richtung, b) äussere Gewalteinwirkungen, 
c) beide Momente gleichzeitig. Unter solchen Bedingungen werden 
Knorpel oder knorpel- und knochenhaltige Stücke der Gelenk- 
enden ausgerissen , abgesprengt , abgequetscht , abgestossen. 
Schüller war auch in der Lage, experimentell an Leichen nach- 
zuweisen, dass durch forcirte Bewegungen Absprengungen im 
Gelenk thatsächlich vorkommen können. 

Heber ein umfangreiches Material verfugt VoUbreehi. Er 
berichtet über 5 fälle aus der Klinik von MikuUeg und über 
63 Fälle aus den Lazarethen der preussischen Armeecorps während 
der letzten 10 Jahre. Alle fälle betreffen das Kniegelenk. Von 
diesen 68 Fällen konnten 44 als traumatische bezeichnet werden» 
VoUbreeht theüt die Gewalteinwirkungen ein in direkte, äussere 
und indirekte, innere. 

Dass noch für manche theoretische Voraussetzung die 
klinische Beobachtung fehlt, geht schon aus den Worten Schüller^a 
hervor, welcher den Wunsch ausspricht, dass man in der Folge 
recht genau den Verletzungsmechanismus festzustellen sucht. 



1) M, SekBüeri Ueber die Gelenkmftiue etc. AerBtliche SaohTentlndi|^> 
Zeitang 1896, Nr. 4. 

*) VoUbrei^t: Ueber niuschrieLeue Binnenverletaimgeii det Kniegtleiikea. 
Bruns Beitrüge nur klin. Chirurgie Bd. 21, Heft 1. 
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Weniger Schwierigkeiten für die Beurtheilung bereiten hin- 
sichtlich der Entstehung der Gelnnkmäuse offenbar diejenigen 
Fälle, bei welchen es sich um rein äusssre Gewalteinwirkungen 
handelt. Schwieriger zu deuten sind von jeher diejenigen Fälle 
gewesen, bei denen das Kniegelenk mit keinem verletzenden 
Werkzeug oder mit dem Erdboden in Berührung gekommen wer. 
Für diese Fälle ist auch jetzt noch kein einheitlicher Mechanismus 
angenommen. 

Barth glaubte, unter den Verletzungsursachen besonders 
die Wirkung der Bänder, Schüller die forcirten Bewegungen und 
Vüllbreckt die Stauchung liervorheben zu sollen. Meiner Ansicht 
nach handelt es sich bei den indirekten Verletzungen ausschliess- 
lich um Bewegungen unter abnormen Druckver- 
hältnissen. Eine Hauptrolle spielt bei denselben die Patella. 

Sehen wir, wie in den beiden folgenden Fällen die Abspreng- 
ung eines Enorpelknoohenstiickes zn Stande kam. 

In dem enten Falle handelt es deh um einen 40 Jahre alten Ant, welcher 
sieben Monate vor der Ten meinon Bmder TorgttMinnienen <^»wation beim Springen, 
von einer AnhOhe znsammengestärzt aad, während er sich yergeblich anfreeht la 

erhalten suchte, nach rückwärts oud auf die rechte Seite gefallen war. Beim 
Niederfallen des ziemlich schweren Patienten machte der Oberkörper über dem 
flxirten Fuss eine Wendang nach rechts, von deren Wirkung hauptsächlich das 
reehte Kniegelenk betrofBm wnrde im Sinne einer Toreion. Das Kniegelenk ward» 
gleichzeitig gewaltsam, aber nieht bis snr ftnssenten Orense gebengt. 

Der Patient hatte beim Stars das 0effibl einer Absprengnng am nnteren 
Abschnitt des Oberschenkels. Dafür sprach anch das Krachen, das er im Moment 
der Verletzung vernahm. Nach der Verletzung konnte er noch nach Hause gehen. 
"Wegen der JSchmerzcu im Kniegelenk war er aber nicht mehr in der Lage, den 
Unterschenkel ganz zu strecken. Es erfolgte bald ein starker Bluterguss in das 
Gelenk, der bei Bnhigstelluug des Kniegelenkes in einer Schiene nnd bri Hoeh> 
lagerang des Beines nach etwa drei Wochen keine Brscheinnngen mehr machte. 
Drei Woohen nach der Verletzung nahm der Patient seine Bemfsgeschäfte wieder 
ant Das Kniegelenk schwoll wieder an, wenn anch nicht erheblich, weshalb 
comprimirende Verbände um da.s verletzte Kniegelenk getragen wurden. Der Zu- 
stand war fortwährend ein schmerzhafter. Es bildete sich eine geringgradige 
Contractor des Kniegelenkes aus, d. h. der Patient konnte nur bei äusserster An- 
strengung and nur nnter heftigen Sohmersen den üntersohenkei TöUig strecken» 
Sechs Wochen nach der Verletsnng spürte er Nachts einen fthnliehen, aber weit 
geringeren, plötzlichen Schmerz im Kniegelenk nnd am nächsten Tag fühlte er in 
der Oegend zwischen Condylus internus und Patella einen freien Körper, der 
sobald er constatirt war, sofort wieder entschlüpfte. An diesem Morgen fiel dem 
Patienten auch auf, dass das Kniegelenk besser gestreckt werden konnte. Anch 
später, so olt der Gelenkkörper aus dem Gelenk herausgetreten war, gingen die 
Bewegungen leichter von Statten. So oft er sich interponirte, war die Streckung 
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iMkiad^ ud MlimenlMlI. Tag» lug w Biieiohtermis viirliaaideii naA wieder 

Tage lang bestanden Beschwerden. Mit d«r Schnelligkeit, mit welcher Erleichterans 
«intrat, traten auch die Beschwerden hervor. Mit diesen „Manssymptomen" versah 
der Patient noch seine Praxis. Dann liess er sich operiren. Da bei der Operation 
der freie Gelenkkörper mit Leichtigkeit in der Gegend zwischen Condylos interniu 
wd PtttollA fl&irt ciid ntMli der loeUioa, dto natMtoli Mali tia« gnriiig* M«lig« 
Synovia n Tag« fSrderta, aoflgeldst weidaa konnte, so viro es ein FeUer g»* 
wesen, im Kniegelenk ISager nack der Terletzangestelle an snoken, nackdem aia 
Fondort des Gelenkkörpers keine sonstige Yerändemng zu entdecken war. Die 
Streckong war nach der Entferunnj^ des freien Gelenkkörpers weiter nicht mehr 
behindert. Die Operatiunswnnde wur nach einigen Tagen geheilt and non erfolgte 
in karzer Zeit volle Uertitellaug der Fanctiou. 

Der ezstirpirte GelmkkArper irar 2Vs ob lang, l Vs om kreit nnd 0,8 tm 
dick, koknenittrmig, anf beiden Seiten flaekoonTOz nnd glatt. In der Mitte besass 
«r die grOaete Dicke, lieaa akw anek an den der ooneaTen Seite gegenfiberliegenden 
Band eine geringgradige Einkerbung erkennen. Er war allseitig von Knorpel 
nmschlossen nnd zeigte nirgends bindegewehige Anhängsel. Die mikroskopische 
Untersnchnng wurde damals von Katzenntein^) ausgeführt, welcher einen aus ver- 
kalktem hyalinem Knorpel und aas Knocheusubstanz bestehenden Kern und eine 
knorpelige ftandioae eonatatirte. 

• ♦ ♦ 

Bald nach der Entlassung dieses Patienten kam ein zweiter, in Bezng aaf 
liechanismos der Verletzung ganz ähnlicher Fall in der Klinik von Professor 
Bieäiiiget zur Operation. Bin 86 Jakre alter Soldat (KayaUerist) war brim Ab- 
steigen Tom Pferd geetfirzt» wobei im reckten Kniegelenk ebenfklb eine Drehnng 

nnd Beugung aosgeftthrt wurde, ehe der Patient aaf die reckte kintere Körperseite 
fiel. Bei der starken, aber auch nicht vollendeten Uengnng verspürte er ebenfalls 
«inen plötzlichen heftigen Schmerz nnter der Kuiescheihf uud veruahni ein Krachen 
im Gelenk. Er konnte ebenfalls noch gehen, wurde aber wegen starker bchweliung 
des Kniegelenkes in's Lazareth verbracht, wo während einiger Wochen yerschiedene 
Terbtnde angelegt worden. Da die Scbwelinng jedes Mal wieder anm Vorsckein 
kam, so oft derVerletste in die Trappe eingestellt wnrde, aniaerdem dieStreeknng 
des Unterschenkels nicht gehörig aasgefikrt werden konnte, da schliesslich jede 
Therapie sich als aussichtslos erwies, so wnrde der Betreffende als Invalide nach 
einem halben Jahre entlassen. Bald darauf machte er selbst die Beobachtung, 
dass sich ein Knochenstück im Gelenk hin und her bewegte, und dass hievon seine 
Beschwerden abhängig waren, welche noch immer in Schwellung, Schmerz- 
kafligkeit nnd in der ünmdglickkeit bestanden, den reekten Unteraclienkel im 
Kniegelenk yölüg zn strecken. Znr Torgeseklagenen Operation eatsckloss sieb 
der Patient obtto Binwaod, welche am 24. November 1B92, 18 Monate nach der 
Verletzung vorgenommen wurde. Der Gelcnkkörper war, wie in dem ersterwähnten 
falle, ebenfalls rejrelmässig an der Innenseite und am unteren Abschnitt der 
Patella zum Vorschein gekommen. Nach der Incision zeigte es sich, dass derselbe 
nicht YoUkommen frei war, sondern gestielt. Der Stiel war ziemlich breit, aber 



1) Bin bistologischer Beitrag aar Lehre von der tranmatisehen Batstekaiig 
der Gelcnkkörper. I.-D. Wflrsborg 1891. 
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dönn, bestand ans einzelueu Strängen, welche faltenartig- unter die Patella hinonter» 
reichten and wohl den Weg anzeigten, aaf welchem der Körper hin nnd her ge- 
wandert war. Der Geleokkörper lag demnach in einer Tasche der erweiterten 
Oelenkkapself welche selbst wieder Fortsätze in das Gelenk hatte. Der exstirpirte 
QelMikkdriMr trar t cm lang ond ebenso breit, bieonvek nnd in der Mitte 0,5 em 
dick. Hakreskopisoh bestand er ans Knorpel, welcher von Bindegewebe nrnhUIlt 
war. Anch nach der Exstirpation des Oelenkkftrpers dauerte die Scbwellang de» 
Kniegelenkes noch einige Monate fort. Dann trat vttUige Oenesnag ein, wie ein» 
▼or kurzer Zeit Torgenommene Uutersachaog ejgab. 

Wie war nun der Mechanismiis der Verletzung in diesen 
fällen? Darauf werden wir niitt näher einsngehen haben. 

^Ueber den Meohanismas der Entstehung der tranm atiseben 
Oelenkmänse herrschen vielfach unklare Vorstellungen " , sagt 
Sehülhr, Barth vertritt die Ansicht, dass der Mechanismus der 
klinischen Deutung keine Schwierigkeiten bereitet, wenn der 
anatomische Nachweis von Bandresten an den ausgesprengten 
Knorpelknochenstücken erbracht werden kann. Der histologische 
Nachweis von Kesten eines Gelenkbandes und seiner charakte- 
ristischen Insertion ist nach Barih beweisend dafür, dasa 
der traumatische Gelenkkörper durch die G-elenkbänder ausge- 
rissen wurde. Dieser Nachweis wird in der Hehrzahl der Fälle 
als möglich angesehen. Spesiell dem Ligamentum cmciatum 
posterius wird eine grosse Bedeutung bei der Abtrennung von 
Knochenknorpelstücken im Kniegelenk zugesprochen. 

Der Hinweis auf die Wirkung der Kreuzbänder bei Beweg' 
ungen, die über die physiologische Grenze hinausgelien, ist gewiss 
sehr interessant. Es liesse sich auch für die soeben erwähnten zwei 
Fälle eine plausible theoretische Unterlage aus der Wirkung des 
Ligamentum cruciatum posterius aufbauen. Dieses Ligament ist 
nicht nur ein Streekhemmungsband, sondern auch ein Hemmungs- 
band am Schluss der Beugung, aber nur unter der Bedingung^ 
dass Rotationsbewegungen der Tibia oder des Femur ausgeführt 
werden. 

Es macht schon normaliter das Femur bei der Beugung* 
des Kniegelenkes eine Rotationsbewegung nach aussen, die Tibia 
eine solche nach innen. Wenn, wie es in den obigen Fällen ge- 
8ehah> diese Rotationsbewegungen übertrieben werden, so ist an 
di» Möglichkeit einer Distraction des Bandes wohl zu denken. 

H. Meyer sagt nun an einer Stelle seines klassischen Buchea 
über die-Statik und Mechanik des menschlichen Knoehengerüstea^ 
dass in der Bengestellung des Kniegelenkes eine BändewpannuBg 
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als Hemmung der Beugung nicht wirkt. Das erklärt die Mög- 
lichkeit, das Mass der activen Beugung des Unterschenkels passiv 
weit zu überschreiten, dass die Ferse das Tuber ischii berührt. 
An einer anderen Stelle bemerkt H, Meyer, dass das Ligamentam 
•crueiatum posterius vollständige Spannung in allen Theilen in 
der stärksten Einwärtsrotation der Tibia in der Beugung zeigt. 
Da bei der einfachen Beugung höchstens nur die hinteren Stränge 
dieses Bandes stärker gespannt sind, so wird also — und dies 
j;e8chieht in normaler Weise — die Spannung des Ligamentum 
•crueiatum posterius durch die Kotation der Tibia vervollständigt 
Die Schlussrotation der Tibia nach innen allein wurde für 
•den eventuellen Abriss des Knorpels im Kniegelenk verantwort- 
lich gemacht werden müssen. Deshalb wird das Band auch nur 
-abgerissen werden können, wenn die Botation die normale Grenze 
in der stärksten Beugung des Untersehenkd» uberselireitet. 
Wird die Tibia über die Norm hinaus gleich im Anfang der 
Bewegung stärker nach innen rotirt, wie es in den beiden ange- 
führten Fällen angenommen werden muss, da sich der Körper 
"über den fizirten Unterschenkel drehte, so ist die vollständige 
Beugung des Unterschenkels gar nicht möglich. Eis mnss des- 
halb der Körper rückwärts und auf die Seite fallen. Dann kann 
«uch die Botation der Tibia in der Beugung nicht erschöpft sein. 
Viel schneller» als die Bänderhemmung tritt in diesem Falle die 
Muskelhemmung ein. Das Eintreten dieser Hemmung ist auf 
das Bestreben des Rumpfes zurückzuführen, sich aufrecht zu 
erhalten, wodurcli der Rectus femoris die Patella auf den Con- 
dylen des Oberschenkels fixirt und die forcirte passive Knie- 
beugung die Absprengung des Gelenkkörpers vollführt. Die Ver- 
letzung erfolgt somit durch eine Bewegung unter abnormen 
Druckverhältnissen, welche durch die Fixation bedingt sind. Sie 
wird durch den gleiolien Vorgang eingeleitet wie beim Zustande- 
kommen der Patellarfrakturen, nur dass bei den letzteren das 
rotatorische Moment nicht auf die ganze Bewegung vertheilt ist 
und die Beugung des Unterschenkels durch die Torsion nicht 
a.ufgehalten wird. 

Nun hat schon VoUhrrcht auf das Verhalten der Patella 
hingewiesen. Aber er meint, dass die Fraktur der Patella durch 
den activen Muskelzug zu Stande kommt, und dass ein seitlich 
überhängendes Stück am lateralen Condylus durch den Muskelzug 
arbgedrückt wird. 
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Wie soll es schliesslich möglich sein, dass durch die Gelenk- 
bänder ein flaches Knorpelstück mit einem winzigen Stfiok Knochen 
ans dem G-elenkinneren abgerissen wird ? Die Befestigung anch des 
Ligamentum cruciatum posterius am Knochen ist eine viel 
stärkere, als dass nur hauptsächlich Knorpel abgerissen werden 
könnte, und die Zugrichtung dieses Bandes ist für den Abriss 
eines flachen Knorpelstückes die denkbar ungünstigste. Der 
Kaohweis von Bandresten kann nur für einen lokalen Zusammen- 
hang sprechen, nicht für einen ursächlichen. 

Ein Gegenstück zu den beiden angeführten Fällen bildet 
der folgende Fall insofern, als es sich hier um den Mechanismus 
der Luxation der Patella handelt. 

Der damals 18 Jahre alte Arbeiter C. 8. ans T. erlitt am 84. November 
1892 bei der Arbeit im Steinbnieb eine Yerletsnng im rechten Kniegelenk. Beim 
Heben eines schweren Steines liatte er sieh mit dem rechten BeiD, welches die 
Hauptlast zu tragen hatte, gegen den Boden angestemmt. Beim Aufrichten ans 
gebeugter Haltung erfuhr nun der Oberschenkel eine stärkere Drehung nach innen. 
In dem Moment, in dem der Unterschenkel am Schlass der Streckung angelangt 
war, verspürte der Patient einen heftigen Schmerz im Kniegelenk and fiel za 
Boden, wobei er den Stein ebeniUls znrErde niederteUen liess. Eine Tolistindige 
Streckung des üntersehenkels wnrde dadurch Terhindert. Der Eintritt des Sehmeraes 
war von einem lauten „Knacken" begleitet. Der Patient fiel nach rückwärts und auf 
die rechte Seite. Er hatte das deutliche Gefühl einer Verletzung im oberen Ab- 
schnitt des Kniegelenks. Der Unterschenkel konnte nach der Verletzung nicht 
mehr vollständig gebeugt und gestreckt werden, so dass das Gehen äusserst be- 
hindert war. Das Kniegelenk schwoll stark an und blieb längere Zeit auch im 
Bett geschwollen. 

Die Unfallanaeige lanlete: Verdrehung des rechten Beines. Yen ftrstlieher 
Seite wurde attestirt: ,,S. gibt an, beim Aufheben eines schweren Steines unter 
hörbarem Knacken zusammengestürzt zu sein. Ich konnte eine starke Anschwellung 
der Kniegelenkgegend constatiren. Der Versuch," das Bein zu bewegen, verursachte 
bedeutende Schmerzen. Kniegelenk leicht gebeugt. Die schmerzhafte Stelle am 
Kniegelenk war vorn und oben." 

Die Therapie bestand etwa drei Wochen naoh der Terletsnng in der Pnnction 
des Kniegelenkes mit einem Troikart, in der Entleerung eines hlntig geftrbteii 
Ergusses, in Compression und Bettruhe. Trotz letsterer trat keine AbschweUnng 
des Gelenkes ein. 

Knde März kam der Verletzte iu meine Beobachtung. Das Gelenk war 

erheblich angeschwuUeu und die Patella durch den serösen Erguss abgehoben. 
Beim Niederdrücken der Patella wurden Schmerzen anter der Patella und au der 
Innenseite derselben angegeben. Im TJebrigen waren, die Sebmerzea nicht hoch- 
gradig. Der Onterschenkel konnte ydllig gestreckt, aber nicht yöllig gebengt 
werden. Wenn der Patient einige Tage' lang anunterbrochen an Bett lag, so ging 
die Schwellung des.Kniegelenkes etwas zurück, dann war aber auch die Streckung 
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des Unteracheukels etwas behindert. Da ich damals schon eine Abäpreagang eines 
Knorpelstäckes im Kniegelenk Termatbete, so rieth ich zu einem exspectativen 

Ende Juli 1888 rits iieh der in der That Torhandene Gelenkkörper bei 

einer Streckbewegung im Bett los nnd warde anmittelbar darnach von dem 
Patieuten zuerst an der Innenseite des Kniegelenks bemerkt. Bei der Betastung 
schlüpfte er mit Leichtigkeit in das Kniegelenk znnirk und wurde nun bald an 
der Anssenseite bald an der Innenseite der Kniescheibe gefühlt. Diu operative 
Entfemnng erfolgte am 27. Jnli 1893 an der Innenseite der Kniescheibe. Dieselbe 
bereitete keine Scbwierigkeit. Die Heilang der Wiude yerlief ohne Störnng. Das 
Kniegelenk blieb noeh einige Monnte lang geechwollenf da die Kapsel erseUaifl 
war. Der Patient wnrde aber Tfillig gebeilt, so dass er später Ar militttrtaaglich 
befanden wnrde. 

Der Gelenkkörper lag frei im Kniegelenk. Kurz nach der Operation ge- 
messen hatte derselbe eine Länge von 2,7, eine Breite von 1,5 — 2,0 und eine 
Dicke von 0,3— 0,5 cm. Durch trockenes Aufbewahren schrumpfte tt in den ersten 
Woehen etwas zosammen nnd seblng sieb an den dfinneren Bindern etwas mn. 
Br beliieltaber seine charakteristisehe Form im Allgemeinen bei und ging sonst keine 
Veränderangen ein. Im frischen Zustand war er anf der Trennungsfläche von 
einem zarten bindegewebigen Belag bedeckt, welcher sich an den Rändern anf 
die andere Seite fortsetzte nnd dort eine etwa 3 mm breite Zone bildete. 

Er stellt eine üache Scheibe dar, deren eine Fläche vollständig glatt ist 
nnd den naverkeuabareu uud unveränderten wciss-gelblichen Belag des hyalinen 
Oelenkknorpels aeigt« deren andere Fliebe aber raub nnd naeben ist nnd die 
nBraebflicbe" darstellt. ' Bindegewebssotten sind nieht Torbanden. Sntadndliehe 
Brsebeinungen fehlen ebenfiüls an demselben. Arthritis nnd Osteochondritis dis- 
secans sind ausznschliessen, ebenso Nekrose. Aoch die Spuren einer Yerletznng 
sind an dem Gelenkkürper nicht zu finden, abgesehen von einem Längsschnitt, 
der den hyalinen Knorpel durchsetzt nnd vüu der Operatiun herrührt, da die Seite 
des hyalinen Knorpels bei der Operation dem Messer zugewandt war. 

Wenn die Fliehe, welehe den Oelenkknorpel trägt, naeh obm bin an liegen 
kommt und wir den Längsdarohmesser Ton reebts aMk links* verianfen lassen, so 
ist das Knorpelstück rechts und links begrenzt von einem annähernd halbkreis- 
förmigen Rand, dessen Radius rechts 0,75 cra und links 1,0 cm misst. Von den 
nach oben uud unten gelej^enen Rändern verläuft der eine, den wir als den unteren 
bezeichnen wollen , in ziemlich gerader Richtnng uud, von einer leichten Ein- 
kerbung in der Mitte abgesehen, parallel zum Längsdarchmesser. Der obere Band 
seigt anf der linken Hälfte eine kegellltrmige Yerlingerang naeh oben, welehe die 
versehiedene Breite der Rnorpelseheibe bedingt. Wo der rechte untere Baad 
dieses Anrufers in deu rechten oberen Band des Gelenkkörpers ftbergeht, findet 
sich im getrockneten Znstand desselben eine schmale Einziehung, wodurch der 
obere Rand in zwei Zipfel abgetheilt erscheint, in einen höheren linken uud einen 
niedrigeren rechten. An diesen Stellen ist der Gelenkkörper am dünnsten und 
diese beiden Zipfel sind es, welche sich in der ersten Zeit nach der Exstirpation 
etwas nach der Seite des byalinea Knorpels an umgebogen haben. 
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Jae, Rie dinier: Zur Enfsfehmg der trainatisdieii 

Gelenkkörper des Kniegelenkes. 

(Sohlnst.) 



Die zoletzt erwähnte Einsiehnng am üebergaug in die rechte Hallte des 
oberen Randes rtthrt aber anr davon her, daae hier der Kdrper am stirksten ge- 
tehrampft ist, well er nur aas einer einfachen Imge hyalinen Knorpels besteht. 
Ursprtinglloh war das Knorpelstflck derart geformt, dass die Spitze des oberen 
Bandes aber der Mitte der linken Hälfte lag. Von hier ans ging der eine Rand 
nnvermittelt in den linken Rand der Scheibe über, während der andere weniger 
steil und mit leichter Schweifong nach unten zum ersten Rand der Scheibe abüel. 

Beide Eiukerbnugen liegen nicht geuaa in der Mitte, sondern etwas mehr 
naoh reehts. Zwischen derselben, nnd dieselben verbindend, verlftnft eine geiad- 
littig^ flache, aber scharf mailLirte Rinne. Dieselbe trennt den Körper in einen 
grösseren, dickeren, nnd in einen kleineren, dflnneren Abschnitt, deren Oberflächen 
infolge der dazwischen liegenden Binbncbtnng wellenförmig in einander übergehen. 
Der linke, dickere Abschnitt ist seinem Umfang nach etwa nm ein Drittel grosser 
als der rechtsgelegeue, düunere. !>!<' ^rüsste Dicke bisteht in der Mitte des 
linken Abschnittes und beträgt aucii au dem trockenen Präparat U,4 cm. Im 
Uebrigen ist die Lfingsbasls, wie schon angedentet wnrde, überall dicker als der 
obere Rand» 





Der Abonneraentspreis pro Jahrgang beträgt Jl 4. — . 
Die Kammern werden einzeln nicht abgegeben. 
Orössere Beiträge erscheinen in Sonderdracken. 
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Die vou links oben nach rechts nuten {gezogene Diagonale trctuit «iue trans- 
parente Partie von einer dunkel erscheinenden, wenn der Gelenkkürper mit seiner 
Breitseite gegen das Licht gehalten wird. 

Die transpiireate Pertie seigt bei darohfallendem Liebt einzelne dunkle 
Pmikte, welche davon herrühren, daee dickere nad dfinnere Sobichten mit einender 
nbweeheela. In den Bacbten der nnebenen Trennangsticbe ragen kleinere nnd 
grössere, au manchen Stellen perlschnuräliiilich zasamniengelr^gerte knötchen- und 
plattenförmige, knorpelipe Erhabenheiten hervor. Bei anltallenilero Licht erscheinen 
die tiefereu Partien dunkler und die Knorpelstelleu heller. £s ist anzunehmen, 
d««t die Buchten mit Granulattonsgewebe atiegeffillt waren, sowie' daee anob £e- 
aorptionsTorg&nge ttattgeflinden hab^. Im Allgemeinen ersobeint bei anühlleadem 
Liobt die 'BrnchflSche heller als die glette Fläche , welche der Oelenkiliebe 
entepriobt. 

Entsprechend dtr Eitisenknng auf der Seite des hyalinen glatten Gelenk- 
knorpels befindet sich auf der Rückseite eine schmale Kinne, welche nicht gerade nach 
aufwärts verläuft, sondera jenseits der Mitte des Präparates sich dem Rande zu« 
wendet, welcber oben «1« der linke Band bezeichnet warde. Der dickere Tbril 
des Oelenkkdrpere wird yon dieedr Rinne nmecblosseB, welche wahrschefnlicb änf 
eine Terletsnag des Gtolenkkörpere seihet, anf eine Knickung^ desselben nnrfick- 
znführen ist, nnd es ist dnrchans nicht ausgeschlossen, dass sich der dännere Theil 
des Körpers erst später abgelöst hat, was aneb mit dem klinischen Yerianf 
übereinstimmt. 

Unterhalb der oben erwähnten Diagonale ist das Gelenkstiick knochenbaltig 
Schon makroskopisch ist an einzelnen Stellen die netzförmig angeordnete Ibine 
Spongiosa an erkennen. Am scbdnsten pr&sentirt sich die Strnctnr 
der Spongiosa anf dem Röntgenbild. Letateres gibt aneb die sonstigen 
Verhältnisse in aasclianlich er Weise wieder, abgesehen davou, dass die Circnmferenz 
des Gelenkkörpers wegen des theilweise nmgescblageaen Randes keine genaue ist. 

Ob das abgetrennte Gelenkstüc^ von der Bolle des Femnr 
oder nnr vom lateralen Condylus stammt, ist schwer zu sagen, 
ebenso was in situ der lateralen und der medialen Seite des 
Präparates entspricht. Die oben gewählten Bezeichnungen u links, 
rechts, oben und unten sind rein willkürliche. Soviel ist aber 
als sicher anzunehmen, dass das Gelenkstück vom oberen 
Abschnitt der Gelenkääche des Femur stammt. Auch die be- 
stimmten Angaben des Verletzten, dass die Stelle der Verletzung 
bei gestrecktem Kniegelenk direkt hinter der Kniescheibe zu 
suchen ist, s^ewinnt an Bedeutung. Bei der Kniebeugung ging 
die Kniescheibe über ein Schmerz verursachendes Hinderniss 
hinweg. Es geht aus der Anamnese ausserdem hervor, dass die 
Absprengung in dem Moment erfolgte, in dem der Patient, um 
sich völlig aufzurichten, nur noch nöthig hatte, aus der Innen- 
rotation des Kniegelenkes bei gleichzeitiger Streckung in die 
Aussenrotation überzugehen. 
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Die Luxation der Patella nach aussen kann bei der Streckung 
und Innenrotation des Oberschenkels leicht zu Stande kommen, 
ivenn die Muskulatur kräftig eontrahirt ist, jedoch nur in den 
tieferen Partien des Gelenkendes des Oberschenkels . wo der 
Condylus extemus abgeflacht ist, und nicht am Schluss der 
Streckung. In der Höhe, in der die Absprengung in unserem 
Falle erfolgte, ist es der Patella nicht mehr möglich, eine Dreh- 
ung um die Längsachse des Oberschenkels im Sinne einer Luxation 
nach aussen zu vollführen. Sie findet an dem oberen Abschnitt 
'der Gelenkfläche. und zwar an jener Stelle, an welcher der obere 
E-and der Gelenkfläche lateralwärts in die Höhe und nach vorn 
zieht, ein unübersteigbares Hinderniss. Die Patella stemmt sich 
-also gegen den oberen, lateralen Winkel der Grelenkfläche an and 
4ie nun folgende Bewegung bewirkt die Absprengung. 

Aus dem mir zur Verfügung stehenden Material möchte ich 
:zam Schlüsse noch den folgenden Fall anführen, weil der Mecha. 
nismus und die Lokalisation der » Binnen Verletzung (Vollbrecht) 
'des Kniegelenkes die gleichen waren^ wie in dem vorigen Falle. 

Am 18. NoTember 1897 war d«r 44 Jaiire alte Manrer W. unter dem Dach 
•eiaes Haoees mit dem Oemea^en det Daohbodeas beechlftigt. Sr kniete in' dem 
Winkel, der dorch die Neigoog des Daches mit dem Dachboden gebildet wird. 
Zur rechten Seite des Arbeiters befand sich ein Kamin, so dass der Platz sehrt 
beschränkt war. Beim Eriieben aus dieser Position stemmte er sich mit dem 
linken Fuss gegen den Winkel, den das Dach mit dem Boden bildet an. Mit dem 
veeiit«n Bein wollte er, ehe er eich gans erbeben konnte, die oementirte Stelle, 
•am sie nicht sa besehädigen, ttbersohreiten. Bei dieaer Spraagbewegnng war das 
linke Kniegelenk wegen derDacbneignng nach innen gedreht. TrotademerfUgte die 
JStreckang nnd der Patient fiel nicht zu Boden. Während der gewaltsamen Streck- 
ung fühlte er einon heftigen Schmora im linken Kniegelenk und yernabm ein 
»Patscheu" in demselben. 

Beim Gehen verspürte er nan, wie er jetzt noch betont, ein starkes, 
.aehmerzhaftes Reiben unter der Kniescheibe. Da nach einigen Tagen ein« starke 
SehwellnBg dos Kniegelonkea eingetreten war, begab er sich in's Krankenhans, 
wo er einige Wochen lang in einem SohieaenyerlHmd sa Bett lag. Nach dem 
Anfatehen war noch einige Wochen lang das verletzte Kniegelenk geschwollen 
dann trat völlij^e IleiUirig ein. Welcher Art die Verletzung war, ob es sich um 
eine Absprengung oder nur nm eine reine Contundirang gehandelt hat, ist iiatiir- 
]ich zweil'elhaft. Die verletzte btelie warde von dem Patienten hinter die Kuie- 
csheibe verlegt. 

Herr Hoffa zeigt im Anscblnss an den interessanten Vortrag von Herrn 

Dr. Ih'eriinger drei Röntgenbilder von Kniegelenken, in denen man freie Gelenk- 
körper sieht. -- In dem ersten Fall hatte kein "irgendwie neuueuswertes Trauma 
stattgefunden. Patient klagte über Schmerzen im linken Knie, die manchmal 
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blitzartig aoftraten and verschwanden, bisweilen auch länger anhielten. Palpa- 
toriseh war niditt OMhveitbftr, das RSntgenbild seigte swei CkUiikiiiloae. 
Ein zweiter Patient war dadnreh TemngUIckt, daaa ihm das Bad eines sdiweren 

Wagens aber seine rechte Kniegelenksgcgend fuhr. Er hatte danach andaaemd 
Beschwerden beim Gehen nnd Stehen. Palpatorisch fühlte man nnter dem faserigen 
Teil des Qaadiceps von der Kniescheibe an anfwarts einen länglichen, leicht- 
verschiebbaren Körper. Anf dem Röntgengramm kann man denselben dentlirh 
nach allen Seiten abgegrenzt oberhalb der Kniescheibe liegen aehen. Irgend ein 
Defekt im Knoohen ist weder anf diesem noeh dem vdrigen Bilde sn entdecken. 
Anders steht es im dritten Fall. Patient hat einen Fall anf sein Kniegelenk Yor 
Jahren mrlitten, gleich Schmerzen nnd einen Blatecguss gehabt. Naeh geraumer 
Zeit glaubt er dann an dem condyl. int. fem. einen freien Körper zn fählen. 
Derselbe war bei der Untersnchnng gut zu palpieren. Anf dem Röntgengramm 
sieht man dtjn etwa fingerknppengrossen freien Körper neben dem Condyl. intern, 
fem. liegen. Am Condylns selbst besteht ein deutlicher Defekt gegenüber der 
Gelenkmans. 

Herr F, Siedinffpr erinnert an die von ihm im Jahre 1898 an die Gesell» 
sohaft gemaehten Hittheilangen Aber Experimente, welche er an Hnnden anstellte, 
nm das Schicksal ansgesprengter Knorpel-Knochenstttckchen in den Gelenken zn 
verfol|L::en und Anfschlnss zn gewinnen über die regenerativen Vorg&nge an den 

beschädigten Gelenkflächen. 

£s hat :iich dabei die Thatsache ergeben, dass die Fragmente mit der Gelenk* 
kapsel yerwachsen können nnd nicht resorbirt wnrden, was von HSdetrattd doreh 
sahireiche Versnche sp&ter (1896) heatätigt wnrde. 



Georg Barckhard: lieber cystische Eierstockstomoreii 

endothelialer Natur.'*) 

Von den sog. stromatogenen Neubildungen des Ovarium bat 
eine Gruppe in letzten Jahren das besondere Interesse der 
Forscher erregt und ist deshalb auch eingehender untersucht 
worden, iiänilich die zu den Sarkomen gehörigen Endotheliome 
und Peritlieliome. Sie gehen, wie ihr Name sagt, von Endo- 
thelien und Perithelien aus und zwar die Endotheliome von den 
Endothelien der Blut- und Lyraphgetasse (Endothelioma vasculare 
und lympliaticum), die Peritheliome von den Endothelien der die 
Blutgefnsi^e umgebenden Lymphräume. Die in den Geschwülsten 
befind] irhon Hohlräume werden von einschichtigem plattem Endo- 
thel ausgekleidet, ihr Inhalt ist dünnflüssig, klar, oft auch hämor- 
rhagisch verfärbt. In den soliden Partien findet man carciuom- 

*) Vgl. Zeitschrift für üeburtsbiite a. Gynaek., Bd. 40. H. 2. 
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ähnliche Stränge und Nester, weshalb früher die Bezeichnung 
Alveolärsarkom üblich war, obgleich die Elemente dieser Stränge 
nichts anderes als Endothelien sind. Der Uebergang der Stränge 
in das Bindegewebe ist im G^egensatE sam Carcinom ein langsamer 
und allmählicher. 

Bei der Dnrobsiobt der Literatur findet man nun zwar eine 
&eihe Ton derartigen Geschwülsten ausführlicher besehrieben * 
vber nur eine ganz geringe Anzahl derselben ist wirklich oystisch, 
die meisten bilden solide Tumoren. 

In den Fällen, die mir zu Gebote stehen — es wurden in 
der hiesigen Frauenklinik innerhalb 7 Monaten 4 Fälle be- 
obachtet — handelt es sich dreimal um Endotheliome, einmal 
am ein Peritheliom. Bei sSmmtlichen lautete die klinische 
Diagnose auf Kystom des Ovarium, erst bei der genaueren mikro- 
skopischen Untersuchung stellte sich die wahre Natur des Tu- 
mors heraus. 

Die drei ersten Fälle ähneln einander in so vieler Beziehung, 
dass ich sie füglich zusammen beschreiben kann. 

Bei allen drei Kranken fanden sich grosse polycystische 
Tumoren mit grösseren und kleineren Hohlräumen sowie' mit 
Partieen, die teils por5s, teils widdich markig erschienen; bei 
dem einen Tumor, der stellenweise intraligamentär entwickelt 
gewesen war, sassen sowohl im Peritoneum viscerale als auch 
im Peritoneum parietale zahlreiche kleine Knötchen, während 
das Peritoneum selbst bindegewebig verdickt war. 

Die mikroskopische Untersuchung der frischen Ausstrich- 
präparate ergab niemals cylindrische oder flimmertragende Zelieo, 
sondern stets platte, höchstens cubische Zellen, die teilweise 
, verfettet waren. 

An den gehärteten Präparaten zeigten sich folgende Befunde : 
Die grösseren und kleineren Hohlräume — auch die grössten 
zeigten das gleiche Verhalten — besassen eine Wandauskleidung 
von einschichtig angeordneten, platten Endothelzellen, deren 
Kerne parallel zur Wand lagen, und die dem umgebenden Binde- 
gewebe unmittelbar aufsassen; stellenweise gingen diese platten 
Zellen über in mehr cubische Zellformen. An einzelnen Stellen 
Hess sich der Uebergang der Cysten in spaltförmige Hohlräume, 
offenbar Lymphspalten, zweifellos nachweisen. Der Inhalt der 
Cysten bestand aus feinkörnigen G-erinseln und vereinzelten 
Leukocythen. 
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In den markigen Partieen ergaben sich wesentlich andere 
Verhältnisse ; die Wandauskleidung war nicht mehr einschichtig, 
sondern meist mehrschichtig, die Zellform eine durchwegs mehr 
cabische ; vielfach war auch das Lumen der Hohlräume mit 
Zellen vollständig ausgefüllt, so dass sich carcinomähnliche Bilder 
darboten, nnd man ohne Betrachtung der Stammgesohwalst wohl 
anoh ohne weiteres die Diagnose anf Caroinom gestellt haben 
wfirde. 

Ganz besonders interessant ist der Befund} der sich in dem 
einem Fall in den Metastasen ergab. Die Knötchen im Peri- 
toneum viscerale standen mit der Muttergeschwulst in keinem 
continuirlichen Zusammenhange! waren vielmehr durch eine breite 
Zone Bindegewebes von ihr getrennt. Hier sowohl als auch auf 
dem Peritoneum parietale fanden sich zahlreiche alveolenfihnliche 
Gebilde, die eine mehrschichtige Zellauskleidung besassen, teil* 
weise sogar ganz von Geschwnlstelementen ausgefüllt waren. 
Es zeigten sich also auch hier wieder die carcinom&hnlichen 
Bilder, die ursprünglich einfach angeordneten platten Endothelien 
hatten ihre Form und Anordnung vollständig verändert. 

Der vierte Fall ist besonderd klinisch sehr merkwürdig. Die 
Patientin stand bereits 3 Jahre in ärztlicher Behandlung und 
es war ilir schon vor 3 Jahren wegen einer Geschwulst der liat 
zur Operation gegeben worden. Da sie jedoch keinerlei Be- 
schwerden von ihrem Tumor hatte, konnte sie sich nicht zu 
einer Operation entschliessen. Erst jetzt^ nachdem derselbe 
ungeheuere Dimensionen angenommen hatte, und ihr das Gehen 
erschwerte — es sind dies die einzigen Beschwerden ! — kam sie 
in die Klinik. Der Umfang des Leibes betrug 149 cm, das Ge- 
wicht des Tumors 93 Pfund. Derartige grosse Tumoren sind frülier 
schon des Öfteren operativ entfernt worden, jetzt, bei der besseren 
Ausbildung der gynäkologischen Diagnostik , wird man wohl 
nicht sehr oft in die Lage kommen, so gewaltige Geschwülste 
zu beobachten. Patientin vertrug die Operation ganz reaotions* 
los, der Heilungsverlauf war ein vollkommen normaler. 

Die plötzliche Herabsetzung des intraabdominalen Druckes 
nach schnellerer Entfernung einer grösseren Menge ascitischer 
Flüssigkeit, wie z. ß. bei der Punktion geschehen kann, ist unter 
Umständen für die Patienten durchaus nicht gleichgiltig. Durch 
das schnelle Einströmen des Blutes in die nunmehr unter sehr 
viel geringerem Druck stehenden Ahdominalgefässe kann es leicht 
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za acuter GehirnaBämie und zu StormigeD in der Herztbätigkeit 
kommen, die gelegentlich zu recht gefährlichen Erscheinungen 
Anlass geben; selbst Todesfalle sind beobachtet. Um so mehr 
ist es zu yerwnndern, dass nach Entfernung einer so kolossalen 
Geschwulst keiner dieser ZwischenflUle eintrat, dass yielmehr 
die flerzthätigkeit keinen Augenblickes gestört war. 

Mikroskopisch fanden sich in den Schnitten zahlreiche, ein 
yielfach anastomosirendes Balkenwerk bildende Zellstrfinge, die 
sich langsam in myxomatöses Gewebe auflösten. Ein Teil der 
Hohlräume hatte eine Zellauskleidung, die zunächst wie ge- 
schichtetes Pflasterepithel erschien; an manchen Stellen ging 
dieses jedoch plötzlich und unvermittelt in eine einfache Lage 
platter Endothelien über. Andere Hohlräume entbehrten einer 
eigenen Wand und wurden unmittelbar vom Bindegewebe be- 
grenzt, offenbar handelt es sich hier um Erweichungscysten. 
An einzelnen Stellen zeigten sich auch (Tefässquerschnitte, an 
die sich die GeschwuUtelemente unmittelbar ansetzten — wie 
man das gewöhnlich bei den Perithelioinen findet — während sie 
sich nach dem Zwischengewebe hin allmählich auflösten. 

Das den in Vorstehendem geschilderten beiden Geschwulst- 
gruppen Gemeinsame i.st die Entstehung aus Endothelien und 
das Vorhandensein zahlreicdier Cysten ; letztere sind an den 
Stellen, wo die Geschwulst im Wachsen und in der Vergrösserung 
begriffen ist, also in den jüngsten Partien, noch deutlich 
und typisch mit Endothel in einfacher Schicht ausgekleidet. 
Ueberall aber, wo die Geschwulst einen soliden Charakter besitzt, 
haben die Endothelien eine wesentliche Veränder- 
ung erfahren, und zwar nicht nur b e z üglic b ih rer 
Form, sondern auch bezüglicl» ihrer Anordnung. 
• Auch in diesen Teilen der Geschwülste finden wir Hohlräume, 
aber ihre Auskleidung ist nicht mehr einschichtig, sondern wir 
sehen an der Wand eine mehrfache Lage geschichteter polygonaler 
Zellen, die sogar das ganze Lumen ausfüllen und so Zellnester 
und Stränge bilden, die mit einem Carcinom sehr leicht 
zu verwechseln sind und wohl auch verwechselt würden, 
wenn inan nicht an dem Bau der übrigen Geschwulstteile die 
wahre Natur derselben erkennen konnte. Genau ebenso verhält 
es sich mit den Metastasen, auch sie weisen dieselbe Veränderung 
der Zellform und Anordnung auf, so dass sie entschieden car- 
cinomatös, malign erscheinen. 
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Herr SMJkr bemerkt, dass hier ein gwis besonders instriictiver Fall vorza- 
liegen scheine, der die Mängel der Bezeichnnnf;: „Endothel" illustriere, ein Name, 
gegen den Stöhr schon vor Jahren opponirt habe. Der Herr Vortragende habe 
nor deshalb Bedenken, die Bildungen für epitheliale zu erklären, weil ein Theil 
der Hoblrftame von einer einfachen Lage platter Zellen ansgekleidet wird. filMAr 
kann dieses Bedenken nicht theilen. da die Aaskleidang %. B. der PeritonealhdUe, 
an deren epithelialer Natur kein Anatom mehr sweifelt, fiMt durchweg yon-der 
gleichen Beschaffenheit ist. Ob die Bezeichnung Endothel" für die Aoskleidnng 
der Blutgefässe berechtigt ist, ist noch sehr die Frage ; schon vor längerer Zeit ist 
beliauptet worden, dass die innerste Zellenlage der Blutgefässe aus dem Entoderm 
stamme, also aus einem Keimblatt, das abgesehen von der Chorda nur Epithelien 
liefert. Neaere Untersnehnngen haben m dem gleichen Besnltate gef&hrt, aneh 
nach Brächet entitehen dac Hers und die ersten Oefbse bei Amphibien aas- 
schliesslich ans Bntoderm, derartige Angaben wiegen anendlich viel schwerer, als 
die unsicheren Befände bei höheren Thieren, die erst TOn dem Augenblicke an 
verständlich werden, in dem die methodische Vergleicbnng mit niederen Wirbel- 
thiereii in Aktion tritt. Damit wird dem Reiche des Endothels ein neues grosses 
Gebiet entrissen, und ich bin überzeagt, dass die Zeit kommen wird, in dem die 
patholcgisohen Anatomen aufhören werden, mit einem Wort an haatiren, das nur 
Unklarheit nnd Verwinmng stiften kann, mit einem Begriff an arbeiten, über den 
nicht einmal eine ordentliche Definition vorliegt. Die normale Anatomie bedarf 
des „Endothels" nicht. In den Bahnen des Satzes: „zusammenhängende Lagen 
von Zellen, welche äussere nnd innere freie Flächen des Körpers bedecken, nennt 
man Epithel'* passt auch ein guter Theil dessen, was man ,, Endothel" zu nennen 
beliebt. Der andere Theil mag aasgeschieden werden, er gehört nicht herein, 
weil er keine freit Fliehen ibcrsieht. In den xweifelhaften FfiUen mnss eben 
die Entwicklnngsgeschichte das entscheidende Wort sprechen; stammt das frag* 
liehe Gewebe Tcn solchen usammenhingenden Zelieolagen; die lireie Flächen fiher- 
aieheni dann, aber aar dann können wir von Epithel sprechen. 

Herr Sobotta; Ich habe weder aus der l^eschreibung noch aas den Prä- 
paraten des Herrn Vortragenden die Ueberzeuguug gewinnen können, dass die frag« 
lieben Geschwülste endothelialer ilerkuutt seien. Im Gegentheil — insbesondere 
der Anblick der ansgestellten Priparate erinnert derartig an Qraafsche Follikel, 
dass ich Tiel eher an eine Abstammung rem Epithel dieser denken möchte Der 
ümstaod ToUends, dass bei den angeblich endothelialen Cysten die seilige Ans- 
kleiduDg, die anfangs plattzellig ist, später zn einem mehrschichtigen Epithel wird, 
erinnert vollständig an das Verhalten bei der Entstehung Graafscher Follikel bei 
vielen Thieren und anch dem Menschen. Die ersten, das Urei einhüilendeu Fol- 
likelepitheliea des Primordialfollikels sind namentlich bei vielen Thieren voll- 
ständig platt wie Gefässeadotbeiien t Mir scheint anch in diesem Falle, wie leider 
so oft in der pathologischen Anatomie ein arger Missbranch mit dem Vorte 
«Endothel* getrieben m werden. Nicht irgendwelche platte Zellen darf man 
Endothel nennen, denn häufig genug — und gerade bei der Bildang Graafscher 
Follikel ist das in aasgesprochener "Wei-se der Fall — sind Epithelien äusserlich 
von Endothelieu nicht zn unterscheiden. Endothelien aber .sind epitheliihulich 
angeordnete Bindegewebs- und speciell Gel<^sszelleu, die übrigens stets nur in ein- 
Ihcher Lage die Oberflächen entkleiden and sich anch dadurch, abgesehen von ihrer 
OenesQ, von den alten Epithelien nnterscheiden. 
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Herr Burckhard: Dass die vorliegendeu Präparate aaf den ersten Blick eiue 
grosse Aehnlicbkeit mit Graafschen Follikeln haben mögen, gebe ich zu; es be- 
stehen aber doch eine Reihe von Gründen, die dagegen Sprechern, daas die Ge« 
tehwUlsie' mit den VoUikeln in Verbindang stehen Teip. «nt deneelben lierTorgelieiL 
Bei der Unteisncbiuif MMher Aawtriehpriparmte Ton solchen Tunoren» die naeh 
den hentigen Anschaaangan der pftthologischea Anatomie von den Epithelien des 
Eierstockes ausgehen, findet man stets cyliodrische, z. T. flimmertrageade ZeSleo. 
Anders hier; in den Ansstrichpräparaten zeigten sich stets flache Zellen, wie sie 
bislang als Endothelzellen beschrieben wortiea sind. Ferner sieht man an manchen 
Stellen der Präparate deatlich den Uebergang der Cystenbohlräame in typische 
Lymphspalten ; dasi et tteh nor nm einen fleemadiien Dsrehbraeh handelt, ist mir 
sieht wahfieheinlieh. Es ergiebt sieh so ans allem das Bild« welches die patho- 
logische Anatomie als „Bndotheliom** beieichnet, ob mit Unrecht, bin ich nieht 
im stände za entscheiden, da moss man nach der bisher gebräachlichen Nomen- 
clatur diese Geschwülste ihrem ganzen Baa nach eben ,,Endotheliome/' nennen. 
Auch die Mehrschichtigkeit der Zellen ist kein Beweis gegen die endotheliale 
Natur; wenn anch in der normalen Histologie geschichtete Endothelien nicht vor- 
kommen, so ist doeh bei pathologischen Tttriadernngen der Organe, ähnlich «ie 
bei der Mehrschichtnng an sieh einfhcher Epithelien, anch das Auftreten geschich- 
teter Bndothelien sn beobaehten. 



XIV. Sitzung vom 17. November 1898. 

1. Das Protokoll der vorigen Sitzung wird verlesen nnd genehmigt. 

2. Herr Dr. Ileino Bollenhagen, Assistenzarzt der Universitäts- 
Fraueuklinik, wird als ordentliches Mitglied aufgenommen. 

3. £s wird beschlosücii, der nea zn gründenden Kaiser-Wiihelm-Bibliothek 
in Posen ein Exemplar der Sitanngsberiohte nnd Verhandlungen der 
Oeselisehaft kostenfrei sn flberlassen. 

8. Herr Dehn er hllt den angekttndigten Vortrag: „Beitrag snr opera- 
tiven Therapie der habituellen Sehnltergelenkslnxationen". (Mit Demon- 
stration eines Operirten.) 

Zur Discassiou sprechen die Herren S ch ö n b 0 r n , Dehner. Hoffa. 
6. Herr Kunkel hält den angekündigten Vortrag: „Ueber Vorkommen 
von Kieselsäure im menschlichen Organismus". 

Znr Discnssion sprechen die Herren Lehmann, Knnkel, 
Hantasch, Stfihr. 

Hans Dehner: Beifrag zur operativen Therapie der 
habituellen Schultergelenksliixationen. 

(Hit Demonstration.} 
M. H.I Wenn ich mir erlaube, zur Frage der operativen 
Therapie der habituellen Schaltergelenkslnzationen das Wort zn 

ergreifen, so gescliieht dies, weil die Zahl der Publikationen, 
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irelcbe von operathren Versncben zur Heilang habitaeller Lnza- 
tionen des Schnltergelenkes berichten, eine so geringe ist, dass 
weitere Beiträge znr Klärung dieser Frage erwünscht erscheinen. 

Was die Aetiologie des Leidens anlangt, so wären zunächst 
die Anschauungen älterer Autoren zu erwähnen. 

So hatMdlgaigne auf Grund der theoretischen üeberlegung, 
dass es sich um eine Erweiterung der Gelenkkapsel handle, die 
subkutane Incision derselben vorgeschlagen ; zugleich nahm der- 
selbe Autor eine mangelnde Yerheilung des bei der ersten 
Luxation entstandenen Eapseirisses, also ein Offenbleiben 4e8- 
selben , als Ursache für das häufige Wiedereintreten solcher 
Luxationen an. — Roser glaubte, dass eine abnorm grosse Com- 
miuiikationsülf'nung zwischen (ielenkkapsei und bursa subscapu- 
laris bei habituellen Scbulteriuxationen bestände, so dass der 
Gelen kkopf in den Schleim beutel unter der Sehne der M. scapu- 
iaris eintrete. 

Jleuke und DesauU glaubten, die Interposition von Kapsel- 
theilen als begünstigend für das Wiedereintreten der Luxationen 
ansehen zu müssen. 

Die Eoser scliQ und 7/e«Äc'sche Hypothese, welche ausschliess- 
lich auf theoretischen Ueberlegungen beruhten, sind bis jetzt 
weder durch Leichen-Präparate noch durch die Autopsie am 
Lebenden gestützt worden und dürften kaum als die wahre Ur- 
sache für das Wiedereintreten von Schultergelenks-Luxationen 
anzusehen sein. 

Was die Malgaiffne'ache Ansicht von dem Offenbleiben des 
Kapselrisses anlangt, so sind auch für diese Theorie beweisende 
anatomische Präparate nicht erbracht worden. 

Wenn auch bei einigen der beschriebenen Präparate die 
Kapsel vom vorderen unteren Pfannenrande abgerissen war, so 
müssen anderweitige Ursachen, welche eine mangelhafte Fixation 
des Kopfes in der Pfanne zur Folge hatten, als wirkliches ur- 
sächliches Moment, diese Kapselabreissung nur als zufälliger und 
unwichtiger Nebenbefund angesehen werden. 

Die mangelnde Fixation des Kopfes im Gelenk ist nach 
Ansicht der neueren Autoren, welche sich mit dieser Frage be- 
schäftigt haben, die Ursache der recidivirenden Luxationen. 

Als Ursache einer ungenügenden Fixation hat man nun 
einmal Deformitäten der Gelenkpfanne oder des Gelenkkopfes 
gefunden, welche dem Gelenke den knöchernen Halt raubten, und 
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die von einigen Autoren ansachliesBlich als. Absprengnngen, von^ 
anderen (Siedinger) als Absoliliffe erklärt wurden. 

Die beschriebenen Präparate zeigen nnn, dass beide An- 
schauungen zu Becht bestehen. In einigen Fällen hat man in 
der Gelenkhöhle vollkommen lose Knochenstncke gefunden, weiche- 
genau in Form und Gr^se auf einen Ffannendefekt passteui als» 
nur abgesprengt sein konnten, in anderen Fällen dagegen fehlten, 
solche abgesprengte Knochentheile vollständig und es konnten 
die vorhandenen Deformitäten nur durch Abschliff erklärt- 
werden. 

In diesen Fällen dürfte die Erklärung die sein, dass in 
Folge der ausgiebigen Erschlaff ang des Eapselsackes die Schulter 

nach vorne innen gesunken ist und Theile von Gelenkkopf und 
Gelenkpfanne einander berührten, welche physiologischer Weise 
nicht in Contakt mit einander sind, so dass durch Druck Ab- 
schlilFe entstanden. 

Es sind aber eine ganze Reihe von Präparaten beschrieben 
worden, bei den>en nicht die geringsten Deformitäten an den 
Knochen aufzufinden waren. 

Unter 9 von Jösscl genau beschriebenen Fällen waren nur 
2 mal Knochendefekte aufzufinden, welche noch dazu so unbe- 
deutend waren, dass sie das Zustandekommen von Keluxationen 
nicht erklären konnten. 

In allen anderen Fällen fand sich als Ursache der mangeln- 
den Fixation : Abreissung der Sehnen der Auswärtsroller (M. 
supraspin. infraspin. Teres minor ) vom Tub. maius, und starke 
Erweiterung der Gelenkkapsel. Die Abreissung der Auswärts- 
roller wurde bei fast allen diesen Fällen gefunden, so dass die- 
selbe als ein ziemlich konstantes Vorkommniss bezeichnet wei den 
mussf wegen der innigen Verwachsung ihrer Sehnen mit der 
hinteren oberen Partie der Grelenkkapsel entsteht stets an dieser 
Stelle ein grosser, unregelmässiger Defekt in der Kapsel selbst,, 
der durchaus gross genug ist, um sowohl bei Luxationen nacb 
hinten, als bei Luxationen nach vorne das Durchtreten dea 
finmeruskopfes zu gestatten. 

Nach der Abreissung pflegen sich der M. supra- und infra* 
spinatus mit dem an ihren Sehnen hängenden Kapseltheile gegAi^ 
die Pfanne zu retrahiren. Dieses anatomische Verhalten der ab* 
gerissenen Muskeln erklärt denn auch die starke Erweiterung der 
neugebildeten Gelenkkapsel. Der grosse klaffende, an der oberem 
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. JFiäohe des Gelenkes gelegene Eapselriss kommt nämlich nie za 
einer direkten Vernarbung, sondern es bildet sich eine neue dünne 
bindegewebige Decke der Gelenkhöhle von dem snbdeltoidealen 
Zellgewebe aus, welche oben am Acromion, unten an der mit 
den retrahirten Muskeln eingerefffeen alten Gelenkkapsel sich 
ansetzt. 

Es bildet also in diesen Fällen die nntere Fläche desAcro- 
mion stets einen Theil der oberen Wand der GelenkhShle; man 
hat mithin eine erhebliehe Erweiterung der Kapsel, innerhalb 
welcher der Kopf an Fixation, wegen der AbreissuBg seiner 
AnswärtsroUer ganz erheblich eingebüsst hat. Die Kapsel ist 
80 weit, dass beim Wiedereintreten einer Luxation ein neuer 
Kapselriss gar nicht mehr eintritt. 

Wir haben also in der Erweiterung der Grelenkkapsel und 
der Aufhebung der Fixation des Kopfes wegen der Abreissung 
seiner Auswärtsroller die ursächlichen Momente für das Wieder- 
eintreten der Luxationen zu suchen. 

Was die Therapie des Leidens betrifft, von dem König noch 
in der G. Auflage seines Lehrbuches schreiben konnte : »Wir 
halten die habituelle Luxation für ein grosses Ungl&ck, weil sie 
die Menschen so gut wie arbeitsunfähig macht,* so war dieselbe 
bis zur Aufnahme des operativen Verfahrens eine ziemlich 
machtlose. 

Als präventive Massregel empfahl man eine mehrere Wochen 
dauernde Fixation des Gelenks und Vermeiden starken Erhebens 
des Armes fOr die ersten Monate nach der Luxation. 

War es jedoch bereits zur habituellen Luxation gekommen, 
so versuchte man durch Bandagen wie Schulterlappen, welche 
eine gewisse Fixation besorgten, und das Erheben des Armes 
über das Horizontale nicht gestatteten, dem Wiedereintreten der 
Verrenkung vorzubeugen. Diese Bandagen stellten eine Belästig- 
ung des Kranken dar und pdegten häufig ihren Zweck doch nicht 
zu erfüllen. 

Die durch Jössels Untersuchungen geförderte Kenntniss der 
pathologisch-anatomischen Veränderungen legte nun den Gedanken 
n&he, durch eine fixcision eines ovaleren Stückes aus der Kapsel- 
wand oder eine Einfaltung der schlaffen Gklenkkapsel eine Ver- 
engerung des Gelenkraumes anzustreben, während man in früheren 
Jahren in hartnäckig recidivirenden Fällen sich zur Beseotion 
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des Gelenkkopfes entschloss und dadurch leidlich gute funktionelle 
Resultate erreichte. ' ■ 

Die verschiedenen Verfahren zur Erreichung dieses Zweckes 
sind folgende : ' 

1. Einfaltnng der erschlafften Gelenkkapsel durch versenkte 
Seidennähte; 

2. Excision eines ovalären Stückes mit nachfolgender Naht 

der Ränder; 

3. Mikulicz^ Verfahren ; Incision der Kapsel an der Stelle der 
stärksten Ausbuchtung, darauf hat der Operateur die Ränder 
so über einander gezogen, dass sie sich theilweise deckten 
und so eine Kapselduplikatur an der am wenigsten wider- 
standsfähigen Parthie des Gelenkes entstand. 

Die Stelle, von der ans bei den bis jetzt ausgeführten 
Operationen auf das Gelenk eingegangen wurde, war die Vorder- 
fläche des Gelenkes, da man sich vorstellte, dass hi^r besonders 
eine Ausbuchtung der Kapsel zu finden sei. 

Bei den wenigen, nach einem der genannten Verfahren 
opeiirten Kranken wurde nun bei gnter GebraachsfShigkeit de» 
Armes daaemde Heilang erzielt. n 

Wenn ich mir erlanbei Ihnen einen vor 2 Monaten operirten 
Patienten vorznstellenj so mnss ich yoransschickeni dass die seit 
der Operation yerfiossene Zeit zu kurz ist, als dass man von 
einem Danerresultate sprechen darf; immerhin hat der Vorzn- 
stellende seit mehreren Wochen gearbeitet, ohne dass eine Re-^ 
Inxation eingetreten wäre. Andere Gesichtspunkte noch sind es, 
die mich yeranlassen, den Kranken hier vorzustellen: einmal zu 
zeigen, dass derartige Operationen ohne Schädigung der Gelenk- 
fnnktionen ausgeführt werden können, zum anderen, weil die von 
mir ausgeführte Operationsmethode in einem principiellen Gegen- 
satz zu den' bisher geübten Verfahren steht. In den bis jetzt 
public. Fällen nahmen die betreffenden Operateure die Ver- 
engerung der Kapsel an der Vorderseite des Gelenkes vor und 
brachten durch ein derartiges Vorgehen den Kopf gerade näher 
an den vorderen Pfannenrand heran, welcher nicht selten abge- 
schiili'en ist. 

Es erscheint mir deshalb der Nutzen des Eingriffes sehr in 
Frage gestellt, wenn bei Ausschleifung des vorderen Pfannen- 
randes die Einfaltung der Kapsel an der Vordertiäche des Ge- 
lenks gemacht wird. Durch die Einfaltung der Kapsel an der 
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Hinterfläche des Gelenks dagegen wird der Kopf gegen den 
hinteren Pfannenrand dislocirt, wo er weit mehr gegen Re- 
luxationen gesichert ist. Diese Erwägungen haben mich ver- 
anlasst, vom hinteren Winkel des Akromion durch einen vertikalen 
Schnitt von 15 cm Länge den Deltoides zu spalten. 

Sofort stellte sich die hintere Kapselwand in die Wunde 
■«in, und es zeigte sich, dass die Sehnen des M. supraspinatus 
and infraspiuatus von der Kapsel abgerissen waren und aich 
retrahirt hatten. 

Es wurde nun eine Falte der sehr stark erschlafften Kapsel 
aufgelioben und mit 4 mittelstarken Seitennähten abgesteppt. 
Muskelnaht des durchschnittenen Deltoides mittelst versenkter 
•Catgutnähte. Darüber Hautnaht. Ich habe die Wunde ohne 
Drain bezw. Tampon geschlossen und halte dies für die Erreich- 
ung eines guten funktionellen Endresultats für wesentlich, da 
^ine Tamponade stets breitere Verklebungen zwischen Deltoides 
und Kapsel zur Folge haben wird als der unmittelbare und ab- 
.aolute Verschluss der Wunde, 

Das f^inktiott^le Resultat ist auch ein TÖllig befinedigebdes, 
indem neben absolutec Fixation des Kopfes in der Pfanne eine 
völlige Freiheit der Bewegungen im Schultergelenk erreicht 
wurde, mit Auanahme einer geringen Einschränkung der Aussoi- 
Dotation. 



A. J. Kttukel: lieber das Vorkommen von Kieselsäure 
im meHsehliehen Orgaiismiis. 

Kieselsäure ist in der organischen Natur viel verbreitet, da 
sie zu mechanischen Zwecken in den Halmen der Gräser, der 
Eqniseten, in den Panzern vieler Diatomeen u. s. w. deponier t ist. — 
Pflanzenfresser nehmen darum in ihrer Nahrung gelegentlich viel 
Kieselsäure auf, resorbieren solche und geben sie mit dem Harn 
wieder aus. so d.iss in seltenen Fällen sogar Blasensteine ans 
reiner KieseLsäure sieh bilden sollen. 

Dieses Vorkommen von Kieselsäure in dem Thierkörper ist 
ein zufälliges, liat mit irgend welcher physiologischen Funktion 
keinen Zusammenhang. 

Dagegen ist die Kieselsäure in einem Organ unseres Körpers 
•deponiert und bat da einen bestimmten mechanischen Zweck zu 
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erfüllen, d. in den Haaren (mehr noch in den Federn der 

Vögel). 

Die vorhandenen Bestimmungen des Kieselsäuregehaltea 
menschlicher Haare sind zusammengestellt v^on (iorup-Besanez. Da 
sie wenig zahlreich sind, hat der Vortragende neue solche Unter- 
suchungen veranlasst, die von Herrn Kall unter Beihilfe des 
Institutsassistenten Herrn Dr. Fessel ausgeführt und in der Dia- 
sertation des Herrn Kall f Würzburg 1898) beschrieben sind. 
Die Bestimmungen haben ergeben, dass der Kieselsäuregehalt der 
menschlichen Haare sehr constant ist und um 0,1% des frischen 
Gewielites beträgt. Besonders auffallende Unterschiede in den 
Einzelbestimmungen (von 0,08 bis gegen 0,2) haben sich nicht 
ergeben: im frühesten Alter ist etwas weniger Kie.selsäure pro- • 
centisch vorhanden. Weiter scheint braunes Haar besonders 
reich an SiO^ zu sein. Barthaar enthält nicht mehr als das 
Haupthaar. 

Diese Untersuchungen haben eigentlich ihren Ausgang von 
einer andern Beobachtung genommen» der nämlich, dass im 
Pankreas der Thiere (und auch des Menschen) sich regelmässig 
Kieselsäure in nachweisbaren Ifengen findet. 

Bei Aschebestimniuiigen der verschiedensten Organe wird 
gelegentlich Kieselsäure in unbestimmbaren Spuren nachgewiesen, 
in bestimmbaren Mengen aber und regelmässig ist sie im Pankreas. 
Da merkwürdiger Weise über die anorganischen Bestandteile des 
Pankreas keine Untersucliungen vorgelegen waren, hat der Vor- 
tragende von verschiedenen Praktikanten des Instituts solche 
ausführen lassen (Dissertationen des Herrn Faulhaber und des 
Herrn Lüning). 

Bei diesen Untersuchungen hat sich immer Kieselsäure-Ge- 
halt des Pankreas ergeben. Da die Beindarstellung der Kiesel- 
säure aus diesen thierischen Aschen besondere Sorgfalt erfordert, 
sind in den genannten Dissertationen die absoluten Angaben un- 
richtig, zu hoch. £& sind darum in der Dissertation KcM neue 
Untersuchungen über den Kieselsäure-Gehalt im Pankreas des 
Stieres und der Kuh, die mit besonderer Sorgfalt durchgeführt 
sind, angegeben. Dabei hat sich herausgestellt, dass einige Milli- 
gramme Kieselsäure als regulärer Gehalt von 100 g Pankreas 
erwiesen werden können. Von der Gesammtasche, die im Pankreas 
etwa 1,7^ beträgt, sind nur 0,1 bis 0,2 Procent Kieselsäure. 
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Der Vortragende macht auf die Thatsache aufmerksam, dass 
die Kieselsäure wieder in Einem Organ für die Gelegenheit des 
Bedürtnissfalles des Gesammtorganismus aufgestapelt ist, in ähn- 
licher Weise, wie der Eisen-Vorrat hauptsächlich in der Leber, 
das Jod in der Schilddrüse deponiert ist. 



XV. Sitzung vom 24. November 1888. 

In fderlicher Sitsnng hUt Herr Beckenkamp die Gediektnimrede nnf 
Cbrl Lndwig Fridolin von Sandberge r. 



J. Beckenkamp: (ledächtnissrede auf Carl Ludwig 

Fridolin v. Sandberger« 

Hochgeehrte Festversammlang 1 

Als nach dem Ableben des Herrn G-eh.-Baths v, Stmlberger 
die Aufgabe an mich herantrat, der phys.-med. Gesellschaft fiber 
das Leben nnd Wirken eines ihrer ältesten Mitglieder Bericht 
zn erstatten, hatte ich grosse Bedenken, dass ich, der ich wohl 
am wenigsten von allen Mitgliedern Sandberger persönlich ge- 
kannt habe, dazu berufen sein sollte. Nur ein einziges Mal, drei 
Wochen vor seinem Tode, als er sich nur noch mit Aufwendung 
der allergrössten Anstrengung aus einem Zimmer in das andere 
fortbewegen konnte, habe ich ihn — und auch da nur wenige 
Minuten — gesehen und gesprochen. Er hatte mir mittheilen 
lassen, dass er gerne einmal seinen Nachfolger sehen möchte, 
aber schon nach einigen Worten erkannte ich, dass seine Kräfte 
einen längeren Besuch nicht erlaubten. 

Ein ferneres Bedenken für mich lag darin, dass der Schwer- 
punkt der ausserordentlich fruchtbaren Thätigkeit Sandb&rger^s 
auf einem wissenschaftlichen Gebiete liegt, das mir zwar nicht 
fremd ist, sich aber doch von meinem eigenen Arbeitsgebiet sehr 
wesentlich unterscheidet. 

(Fortsetzong folgt.) 
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J. Beekenkamp: fiedäelitidssrede auf Carl Ludwig 

Fridolin v. Sandberger. 

(Fortaetsnng.) 

Wenn ich nun trotzdem die Aufgabe übernommen habe, so 
geschah dies mit Rücksicht darauf, dass ich schon seit langer 
Zeit vielfach Gelegenheit hatte, die Arbeiten Sandherger^s schätzen 
za lernen. Bei Wanderungen in meiner Heimath, die der Sandr 
herger^s unmittelbar benachbart ist, werde ich stets an seine 
Verdienste um die Erforschung des rheinischen Sohiefergebirges 
erinnert. Im £lsass lernte ich seine Untersuchungen über das 
Mainzer Becken würdigen, in Freibnrg seine Studien über den 
Schwarzwald, endlich in Würzburg seine grundlegenden Arbeiten 
über die G-eologie Frankens. Wesentlich erleichtert wurde mir 
die Abfassung dieses Berichtes durch die Znsammenstellung der 
Publikationen yon Seiten des Onstos unserer Sammlung, des 
Herrn JSnäres, welcher viele Jahre als Assistent Sandberger treu 
2ur Seite gestanden. 

Carl Ludwig Fridolin v, Sandberger wurde am 22. Kovember 

1826 zu Dillenburg in Nassau geboren, wo sein Vater Johann 

Fhüi^ Sandberger^ ursprünglich protestantischer Theologe, damals 

6 
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Beotor des Paedagogiums war. Die Familie war noch nicht lange 
in Nassau einheimisch, da erst der Grossvater von Fr, v, S.j 
Georg IHedrieh Sandberger ans Württemberg in den nassanischen 
Staatsdienst berufen worden war. Im Jahre 1827 wurde der Vater 
Johann Philipp Scmäberger als F^fessor an das Landesgymnasinm 
zu Weilburg versetzt. Hier verlebte dann auch F)ridoUn Sand- 
berger seine Jugend: seinen ersten Unterricht erhielt er in der 
Volksschule, den weiteren bis zur Universität auf dem Gymnasium 
zu Weilburg. Die erste Anregung zu naturwissenschattlichen 
Studien ging von seinem Vater aus, welcher sich eine vorzüg- 
liche naturliistoriselie Sammlung angelegt liatte. Nach Absol- 
• virung des Grynniasium besuchte Fr. Sandberger die Universitäten 
Bonn, Heidelberg. G-iessen und Marburg. In Giessen erwarb er 
sich im Jahre 18415 unter Liebig den Doctorgrad. 

Im October 1849 wurde ihm von der herzoglich nassauischen 
Regierung die Leitung des naturhistorischen Museums zu Wies- 
baden übertragen, in welclier Stellung er bis zum Jahre 1855 
blieb, Er folgt dann einem Rufe als ordentlicher Professor der 
Mineralogie und Geologie an das Polytechnikum in Karlsruhe. 
In dieser Stellung war er nebenbei vielfach beschäftigt mit 
geologischen Aufnahmen in verschiedenen Theiien des Schwarz- 
waldes und Breisgaues; 1863 wurde er als Nachfolger von J3Mmp/ 
als ordentlicher Professor der Mineralogie und Geologie nach 
Würz bürg berufen und trat am 1. Juli des genannten Jahres 
-sein Amt an. 

Am 2. Februar 1896 feierte tor sein 60 jähriges Doctorjabiläum 
und am 1. April desselben Jahres wurde er von der Verpflichtung, 
Vorlesungen zu halten, entbunden. Er zog dann nach München, 
kehrte aber sohon im August 1897 nach Würzburg zurück, wo 
eir am 11. April 1898 yon dem Leiden, das schon seit Jahren 
seine Arbeitskraft gelähmt hatte, erlöst wurde. 

Bei der ausserordentlich grossen Anzahl der von Smdbergeir 
y^offentliohten Schriften muss ich mich bei der Schilderung 
leitaer litterarisehen Thätigkeit darauf beschränken^ die Stelling 
'sdner grösseren Monographiedn in der Geschichte der von ihm 
gejpflegten Wissenszweige zU heleuohten. 

War er, wie erwähnt, durch seinen Vater ^ naturhisto- 
'Hsehen Studien im Allgemeinen yeranlasät worden, so fiihrte ihn 
seine Heimäth und der Aufenthalt in Bonn zu der Erforschung 
des rheinischen Sohiefergebirges* 
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SoHon im voiigeiL Jalirhandori batte das muaaniscke l&e- 
l>kge w^n seiner zeioheB Erslager das Interesse tüchtiger For» 
4Bcfaer, so Tor allem J*. B^ehm (1786 vad 1789) erregt. Die 
«Oebrüder Gmäo und FridoUti SaMerg&r stellen in iJiirer ^^'Ueber- 
siebt der geoLogiscben Verbfiltnisse des Her^gtbnms Nassau*' 
-7om Jahre 184:7 die ältere Litteratnr ftber die G^eologie ihres 
HaimaiMandee chronologisch «naanunen. 

Im Jahre 1881 ersohien von €. Süfft, welcher im Auf- 
i^rage der herzoglich nassauiscben Kegierung eine petrographische 
Karte im Massstabe von 1 : 125000 entworfen hatte, die «geog- 
Bostische Beschreibung des Herzogthiims Nassau." Da aber die 
Paläontologie damals noch in dem ersten Stadium der Knt- 
wickelung stand, so konnte seine Eintheilung der Schiebten nur 
petrographisch und nach den Lagerungsverhältnissen geschehea. 
Stifft theilte die nassauischen Schichten in 
3) Grauwacke über dem Schalstein, 
2) Grauwacke wechselnd mit dem Schalstöin, 
1) Grauwacke unter dem Schalstein. 

Die dritte Gruppe verglich er mit dem fl<5tzleeren Sandstein 
Westphalens ; die Taunusgesteine (die heutigen Tauuuspliyllite 
und Taunusquarzite) mit den metamorphen Schiefern Schottlands ; 
konnte aber über die Lagerungsverbältniase dieser Schichten 
^eine weiteren Angaben machen. 

E. Beyrich erkfiuinte 1837 zum ersten Male auf Grund der- 
Versteinerangen die Identität der unter dem Schalstein liegenden 
-Grauwacke mit den unter den Eifeler Kalken vorkommenden 
Schichten) ebenso die Identität der nassauiscben Kalke mit den 
Eifeler und niederrheinischen Kalken. Für die nassauischen 
Schiebten benutzte Beyrich bei dieser Q-elegenheit die Sammlung 
•des Vaters Johann Philipp Srndberger. 

In den ersten Jahrzehnten unseres Jahrhunderts beaeichnete 
man die mächtigen Sohichtenreihen zwischen demUrgebirge und 
«der Eohlenformation als Uebergangs- oder Gsauwackengebirge. 

Sowie wir eben die ersten Anfänge einer G-liedernng dieses 
^Grauwackengebii^es auf dem Continente erkannt haben, so begann 
man .ungefähr in derselben 2ieit auch in England einzelne Stufen 
auszuscheiden. MureMsim und Sedgmek waren seit dem Jahre 1831 
in dem üebergai^gilgelarge von WaJes .und den benachbarten 
•Oegenden Engende hiermit beschäftigt. Seägwiek schlug 1833 
J&r die ältesten versteinerungsftihxeBden Schichten daselbst den 

6* 
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Kamen Cambriiim vor, während Murekison im Jalire 1885 für 
eine jüngere Stnfe den Namen Silnr wählte. Beide Amtoren belegten 
1839 eine dritte ans Granwacken, Sobiefem nnd Kalken bestehende 
Schichtenreihe , von deren Versteinemngen Sansdale schon vorher 
nachgewiesen hatte, dass sie jünger als die des Silnrs und älter 
als die des Kohlenkalkes sein müssten, nach ihrem Vorkommen 
in Devonshire mit dem Namen Devon. Dieselben beiden Forscher 
unternahmen dann eine ansgedehnte ITntersnchung der Ueber- 
gangsformation auf dem Continente mit besonderer Berftcksioh» 
tigung der nassauischen Schichten und erklärten in ihrer Mit- 
theilung darüber vom Jahre 1844 die Grauwacke Nassaus und der 
Eifel als Aequivalent der Silurformation, die Kalke der Eifel, 
Westphalens und Nassaus und die in den Aemtern Dillenburg 
und Herboru vorkümmenden Posidonomyenschichten für devonisch. 
Die Schiefer von Wissen bach (nördlich von Dillenburg) sollten 
den Uebergang zwischen den silurischen und den devonischen 
Schichten bilden. F. llOmer wies dann in seiner Abhandlung 
„das rheinische Uebergangsgebirge" 1844 nach, dass dieGrauwacke 
Nassaus nicht mit dem Silur Englands zu vergleichen sei ; er 
erkannte vielmehr in dieser ein älteres Glied des Devons 
während der Eifeler Kalk ein j üngeres Glied derselben Eor- 
mation darstelle. Soweit war die Erkenntnis der nassauischen 
Gebirge vorgeschritten, als die Gebrüder G. und Fr, Saindberger 
sich mit ihrer wichtigen Arbeit „Uebersicht der geologischen 
Verhältnisse des Herzogthums Nassau* 1847 an der weiteren 
, Anfkiärang betheiligten. Sie unterschieden folgende Gruppen r 
1) eine untere sandige, die rheinische Grauwacke oder, wie 
Fr. Sandherger diese von da ab nach der vorherrschenden 
Versteinerongsführung nannte, den Spiriferensandstein, und 
die darüber liegenden blauen Schiefer von Wissenbach 
enthaltend; 

2} eine mittlere kalkige, bestehend aus den schon mehrfach 
erwähnten EalkeUi ffir welche sie den schon früher von 
JBegrieh gebrauchten Namen Stringocephalenkalk anwen- 
deten/ femer den Dolomit und den zuerst von G, Sand' 
herger als eigene Stnfe erkannten Cypridinenschiefem ; 
8) eine obere, kohlige, die Posidonomyenschiefer. 
Bei der durch Faltung und Verwerfung ausserordentlich 
gestörten Lagerung des rheinischen Systems konnte aber eine 
sichere Vergleichung der einzelnen Schichten nur mit Hülfe der 
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eingeschlossenen Thierreste gescbelieii, und deshalb begannen. die 
beiden Brüder 1847 die Heransgabe eines Werkes, Systematische 
Beschreibung nnd Abbildung der Versteinerungen des rheinischen 
Schiohtensystems in Nassau'', welches bald dureh die ungewöhn- 
liche GründHchkeit der Behandlung für die Eenntniss des Devons 
von grösster Bedeutung wurde, und welchem eine der ersten 
Stellen im Gebiete der Paläontologie angewiesen wurde. Das 
Erscheinen der einzelnen Lieferungen zog sich hin bis zum Jahre 
1856. Sie widmeten das Werk dem Nestor der deutschen Natur- 
forscher .4 Zea:. V. Humboldt. Als erste Grundlage diente die Samm- 
lung, welche ihr inzwischen verstorbener Vater zusammengebracht 
hatte. Ausserdem aber fanden sie reiches Material in vielen 
privaten und öffentlichen Sammlungen. In dem ersten Theile 
der Abhandlung werden 365 verschiedene Arten, von welchen 
160 bis dahin unbekannt waren, und deren Vorkommen in den 
oinzelnen Schichten des iiassauischen Gebirges, beschrieben. 
Hiermit war eine Grundlage zur Vergleichung der betreffenden 
Schichten für ganz Centraieuropa geschaffen. 

In dem zweiten Theile, der geologischen Barstellung des 
rheinischen Systems in Kassau legten die Gebrüder Sandberger 
den G-rund zur Charakierisirung der einzelnen devonisehen 
Schichten, welche im Wesentlichen noch bis heute Geltung be- 
halten hat. Die Stufenfolge ist im Gtfossen und Ganzen die* 
«elbe, wie in ihrer früheren Arbeit: 

5) Posidonomyenschiefer unteres Steinkohlengebirge 

4) Cypridinenschiefer 

3) Stringocephalenkalk 

2) Orthocerasschiefer 

1) Spiriferensandstein 

Die Bezeichnungsweise ist freilich nicht allgemein beibe- 
halten worden ; so werden z. B. die Schichten 1 bis 4, für welche 
Saiidberger lieber den Namen „rheinisches System* gesehen hätte, 
jetzt nach dem Vorgange der Engländer wohl allgemein als 
j^devonische'* Schichten bezeichnet. 

Es konnte nicht fehlen, dass dieser ausserordentlich ver- 
dienstvollen Arbeit allerw&rts die höchste Anerkennung zu theil 
wurde; u. a. erkannte die geologische Gesellschaft in London 
bei ihrer Jahresfeier am 16. Februar 18G6 den beiden Verfassern, 
welche «ihre Aufgabe mit ihren eigenen, bescheidenen Mitteln 



rheinisches System 



Digitized by Google 



S6 8ttznQg8b«nohte der phy»ikal.-mediain. OMelliohaft. Jahrg. 1898w 

__ . _ . . _. _ . _ » 

EU löten begonnen hatten* den Ertrag der Wollaeton Stiftnng^ 
Sur Unterstfttsang ihrer Arbeit snu 

Seit dem Erscheinen dieser Konographie haben in Naseatt 
besonders die Eisenbahnbauten nnd der Beirieb der Steinbrlidi» 
eine Menge neuer Aufschlüsse geliefert, femer wurde inzwischen 
eine vorzügliche topographische Karte neu hergestellt, und so^ 
wurde es später den Geologen ermöglicht, einestheils eine mehr 
ins Einzelne gebende Gliederung, vor Allem des Spiriferensand- 
steins, vorzunehmen und anderseits die Stellung der Taunust 
gesteine (Taunusquarzit und Taunusphlyllite) und der sog, 
üunsrückschiefer zu dem Spiriferensandstein klar zu stellen. 
Während Sandberger sich gegen frühere Versuche einer weiteren 
Gliederung des Spiriferensandsteins durchaus ablehnend verhaiten 
hatte, weil er sie nicht genügend begründet fand, schloss er sich 
in seiner letzten Arbeit über das devonische System von Nassau 
vom Jahre 1889 in dieser Hinsicht den Arbeiten von Koch und 
Kayser durchaus an und erkannte in diesen „einen wesentlichen 
Fortschritt in der Untersuchung des nassauischen Unterdevons. 
Kur in yerhältnissmässig untergeordneten Fragen nahm er eine- 
von diesen abweichende Stellung ein, die Grenze zwischen Unter- 
und Mitteldevon verlegte er z. B. nicht wie diese beiden Autoren 
unter, sondern über die Orthooerasschiefer. In dieser zuletzt- 
genannten Schrift gibt er dann eine recht werthvolle Zusammen- 
stellung aller bis dahin in den einzelnen Sohichten des Unter- 
devons bekannt gewordenen Versteinerungen« 

So sehen wir Fr* Sandberger von den ersten Tagen seines 
selbständigen Arbeitens an bis zu seinem letzten Lebensalter in 
hervorragender Weise betheiligt an der Erforschung seines 
schönen Heimathlandes. 

Das Erscheinen der eben besprochenen grossen Monographie 
flUt isum Theil schon in die Zeit, als er seinen Wohnsitz in Wies- 
baden hatte, der Abschluss des Werkes sogar in die 2eit seine» 
Karlsruher Aufenthaltes. Hierhin fällt auch die Heransgabe 
seiner zweiten grossen Monographie ^Bie Conchylien des Mainzer 
Tertiärbeckens 1868^1868. Auch die Untersuchungen, deren 
Kesultat in diesem Werke den Fachgenossen vorgelegt wurde» 
gingen wie die vorigen aus dem Bestreben hervor, die geologischen 
Verhältnisse seines Heimathlandes Nassau, welches neben den 
devonischen Schichten wesentlich noch tertiäre nnd diluviale 
Ablagerungen aufweist, möglichst genau kennen zu lernen. Sehr 
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bald stellte sich aber dabei heraus, daas. die Ter tiäraohiohten des 
südlichen nassauischen l^aadestheües niobt isolirt, Bondem nar* 
im Znfiamiibenhaiige mit ihren Fortsetatuigeii in den anstossendea 
mittelrbeinischen Ländern an^efasst werden dürften. 

Mit dem Kamen der Schichten des Mainzer Beckens ben 
mchnet Sandberger in seiner früheren Arbeit vom Jahre 1869i 
eine Beihe von tertiären Ablagerungen, j,welche sich zu beidea 
Seiten des Rheines von Landau längs der Haardt und des Hnns- 
rocks bis Bingen und von Geisenheim längs des Tannas bis in 
die Gegend von Giessen hinziehen''. In seiner darauf folgenden. 
Monographie mnsste er das Gebiet noch viel weiter ansdehnen. 
AjLs Schichten des Mainzer Beckens bezeichnete er nnnmehr „die. 
Ablagemngen, welche sich zu beiden Seiten des Mittelrheina 
zwischen der Haardt und den Vogesen einerseits und dem Spes- 
sart, Odenwald und Schwarzwald andererseits bis Basel und 
noch weiter südlich bis nach Oelsberg im Jura ausdehnen, wo 
sich ihre sichere Spur verliert. Aus der Gegend von Hanau 
und Frankfurt erstreckt sich in nordöstlicher Richtung eine 
Abzweigung dieser Schichten bis in den Vogelsberg*'. 

Die Ausdehnung der Schichten des Mainzer Beckens ist 
* nicht nur in horizontaler Richtung eine selir bedeutende, 
sondern auch die Mächtigkeit derselben recht beträchtlich, 
und da das Becken während langer Zeiträume nach einander mit 
Meereswasser, brakischem Wasser und zuletzt reinem Süsswasser 
ausgefüllt war, so findet sich eine grosse Anzahl verschiedeü- 
artiger Fossilien in demselben. 

Die Conchylien und Wirbelthiere in dem rheinhessischen 
Theile des Beckens hatten schon im vorigen Jahrhundert die Auf- 
merksamkeit der wissenschaftlichen Welt erregt, wenn auch 
zuerst nur vom Standpunkte der Curiosität und Barität betrachtet. 
In dem berühmten Werke von C. Oeynhausenj H, von Dechen und 
H, von La lioche, ^^Geognostische Umrisse der Rheinländer zwischen 
Basel und Mainz, nach Beobachtungen entworfen, auf einer Reise 
im Jahre 1823 gesammelt" (erschienen 1825) erkennen die drei 
Verfasser, dass das Kheinthal von Basel bis Mainz nicht durch . 
Auswaschung oder Zerstörung des Gesteins entstanden sein 
könne, sondern seine Bildung derselben Ursache verdanke, welche 
die Vogesen und den Schwarzwald emporhob. Dasselbe Werk 
enthält auch sonst vieles Schätzenswerthe über die geologischen 
Verhältnisse des Mainzer Beckens« 
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Besondere Aufmerksamkeit erregte bald darauf die Ent- 
deckang der JEteste colossaler WirbeltHiere in der Nähe von 
Worms und es gelang hierdurch, diese Sohichten mit den Ah- 
lagernngen anderer europäischer Tertiärbecken zu vergleichen. 
Die erste strengere Unterscheidung der einzelnen Schichten des 
Beckens theüte iFV. Sanäberger schon in seiner Uebersicht der 
geologischen YerhSltnisse des Herzogthums Nassau 1847 mit» 
und 1863 wird dieselbe von ihm in seinen «Untersuchungen über 
das Mainzer TertiSrbeoken und dessen Stellung im geologischen 
Systeme" weitergeführt. Dieses kleinere Werk gibt zunächst 
eine Beschreibung der einzelnen Schichten des Mainzer Beckens 
und enthält als Anhang eine „vergleichende Uebersicht derEnt- 
Wickelung der miocänen Reihe in verschiedenen Ländern Europas." 

Für die Vergleichung der verschiedenen Tertiärbecken unter 
einander war es von besonderer Wichtigkeit, dass JBeyrich, welcher 
bereits 1848 die Identität der Septarienthone 'Norddeutschlands 
und Belgiens erkannt hatte. 1854 auch in der Gegend von Cassel 
die Versteinerungen des norddeutschen und belgischen Septarien- 
thones fand, und nunmehr auch ein Vergleich mit den betreifenden 
Schichten des Mainzer Beckens ermöglicht wurde. Sanäberger 
■erkannte jetzt, dass es für die Fossilien des Mainzer Beckens 
«iner ähnlichen umfassenden Monographie bedürfe, wie er sie 
-kurz vorher für die devonischen Schichten Nassaus vollendet 
ihatte. Eine reiche Sammlung von Petrefacten des Mainzer Beckens 
Tvar durch den Vorgänger Sanäberger den Direktor Dr. Thomae 
in Wiesbaden, zusammengebracht worden. Ausserdem wurde 
Sanäberger von vielen privaten und öffentlichen Sammlungen das 
Material zur Bearbeitung überlassen. Eine erschöpfende geo- 
logische Monographie war natürlich ausgeschlossen; denn ab- 
gesehen davon, dass diese die Kraft eines Einzelnen überschritten 
hätte, fehlte es auch in diesem Gebiete noch an einer zuverläs- 
sigen topographischen Grundlage, Es konnte daher nur an einer 
Reihe typischer Lokalitäten die Gliederung der Schichten ver- 
folgt und für diese die Fauna möglichst genau beschrieben werden, 
. damit für spätere Arbeiten eine feste Grundlage zum Vergleiche 
gegeben war. Wie früher, so war also auch jetzt der paläonto- 
logische Theil der wichtigere. Er bildet daher auch den grös- 
seren ersten Abschnitt der Monographie. Nach der lateinischen 
und deutschen Beschreibung und der Angabe des Fundortes einer 
Spezies folgt bei jeder Art der Vergleich des Vorkommens in 
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dem Mainzer Becken mit allem bekannten Vorkommen in den 
Anderen tertiären Ablagerungeui femer die Angaben der näebsten 
.lebenden Verwandten nnd deren jetzige geographische Verbreitung, 
ao dass dem Leser ermöglicht wird, sich |eine Vorstellung zu 
machen über die klimatischen und sonstigen Verhältnisse des 
Mainzer Beckens zur Tertiärzeit. 

Der zweite kürzere Abschnitt enthält die Beschreibung der 
einzelnen Schichten und vergleicht dieselben mit anderen Tertiär- 
gebieten. 

Da diese Sandberger'aohe Arbeit sich durch grosse Sicher- 
heit in der Bestimmung und eine bis dahin unerreichte Voll- 
ständigkeit auszeichnete, so musste dieselbe für alle späteren 
geologischen Arbeiten über das oberrheinische Gebiet dieselbe 
grundlegende Bedeutung gewinnen, wie sebe frühere Monographie 
für das rheinische Schiefergebirge. 

Erkennen wir in der zuerst besprochenen Monographie die 
Frucht des Aufenthaltes Sandberga^B in einem paläeozoischen G-e- 
biete und sehen wir in der zweiten den Einfluss des kainozoischen 
Beckens, so durfte man erwarten, dass er nach der Versetzung 
nach Würzburg mit dem gleichen Eifer sich der Erforschung der 
mesozoischen Formationsgriippe widmen würde. Eine ähnliche 
umfassende Monographie, wie für die beiden früheren Gebiete 
hat er freilich nicht hinterlassen, statt deren aber eine Reihe 
kleinerer Aufsätze. 

Im Jahre 1834 liatte der schwäbische Geologe v. Alberti die 
drei Gruppen Keuper, Muschelkalk und Buntsandstein unter dem 
Namen Trias zusammengestellt; mit der schwäbischen Trias hatte 
«ich dann weiter Quenstedt („das Flötzgebirge Württembergs 1843'') 
beschäftigt. Auch die thüringische Trias war in den 40er und 
50er Jahren verschiedentlich erforscht worden, die fränkische 
Trias dagegen war bis dahin in gleicher Weise noch nicht be- 
arbeitet worden. Schon im Jahre 1864 konnte Sandberger auf der 
Naturforscherversammlung zu Glessen die ersten Resultate seiner 
Beobachtungen in Franken mittheilen.' Im Jahre 1866 erschien 
f»die Gliederung der Würzburger Trias und ihre Aequivalente" 
1872 „die Triasformation im mittleren Maingebiete^, 1890 «die 
Lagerung der Muschelkalk- und Lettenkohlengmppe in Unter- 
franken ^ 1892 ^yUebersioht der Versteinerungen derTriasformatioxi 
Unterfrankens.'' 
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Neben diesen Arbeiten beschäftigte Sandberger in der 
ersteren Zeit seinea Würzburger Aufenthaltes vornehmlich seine 
dritte grosse Monographie «die Land- und Süsswasseroonchylien 
der VcHrwelt*^. Sie ist nach seinen eigenen Worten ^^das Beaultait 
iwansigjähriger Arbeit in den Freistunden, welohe. Lehrthfitig- 
keit und sonstige Studien auf dem Gebiete der Mineralogie und 
Geologie fibrig liessen*^. Diese Arbeit schliesst sich an die 
Conchylien des Mainzer Beckens an, doch konnte ihre Publikation 
infolge mancherlei Schwierigkeiten erst im Jahre 1870 beginnen 
und 1876 vollendet werden. Schon die Beschaffung des Materials 
stiess auf bedeutende Schwierigkeiten, da es sich hSufig darum 
handelte, sehr seltene lebende Conchylien, welche die letzten 
Yertreter ehemals artenreicher, jetzt aber im Erlöschen be- 
grifPener Geschlechter darstellen, zu erwerben. Die Entwickelung 
der Land- und Süsswasser-Conchylien in Europa durch alle geo- 
logischen Perioden hindurch zu verfolgen und die Beziehungen 
der einzelnen Faunen zu einander und zu den lebenden der ver- 
schiedenen Erdtheile möglichst klar zu stellen, war der Haupt- 
zweck der Arbeit. Aus dem Charakter jeder Fauna wurde dann 
die wahrscheinliche Beschaöenheit ihrer Wohnstätte und des 
Klimas, unter dessen Einfluss sie gelebt hatte, zu ermitteln ge- 
sucht. Zu der Ausführung dieser Monographie, deren Erscheinen 
allgemein dankbar begrüsst wurde, konnte, nach seinen früheren 
Arbeiten zu schliessen, wohl kaum jemand mehr berufen sein 
als ger&de Fr. Sandberßcr. Nach Vollendung des grossen Werkes, 
bei welchem ein ausserordentlich umfangreiches Material zu be- 
wältigen war, erkannte ihm die Leopoldinisch-Karolinische deutsche 
Akademie der Naturforscher 1876 auf Antrag von v, Hauern 
V, Dechen und GeiniU die höohte Auszeichnung, die grosse goldene 
CotheniuS'Medaille zu. 

Waren die bisherigen grösseren Arbeiten Sa)idbierger^9 aus- 
schliesslich geologisch - paläontologischen Charakters, so wandte 
er sich nunmehr auch dem geologisch- mineralogischen Gebiete sb 
mit der Untersuchung der Frage nach der Bildungsweise der 
Erzgange. Die Kesultate 'dieser Forschung wurden im Wesent- 
lichen niedergelegt in den beiden Monographien : »Untersuchungen 
über die Erzgänge I und W 1882 und 1885. 

Die TTentsr'sche sog. Descensionstheorie erklärt die Aus- 
füllung der Gänge rein neptunistisch, sie lässt dieselben ausv 
schliesslich von oben herab durch Absatz von Erzen aus Müssig- 
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keitea geeehehen, ohne jedoch Beohenechaffe darüber zit geben^ 
irofaer diese Flfissigkeiten. ihren Hetal^ehalt entnommen habeiu " 
Stmäberger ist der Ansicht, dass diese Axt der Ansfimiuig von 
Spalten dann möglich sei» wenn in höher gelegenen G^teinen die 
betreffenden Metalle enthaltMi sind, glaubt aber, dieser Fall sei 
im Allgemeinen bei echten Erzgängen, d. h. von ürzen ausge- 
füllten Spalten selten, häufiger bei unregelmässigen Hohlräumen. 

Die sog. Ascensionatheorie, welche ihre Anhänger in der 
plutonischen Schule L. v. Buchs hatte, setzt in allen Fällen 
voraus, dass die in den Spalten befindlichen Erze nicht oder 
nur theilweise aus dem unmittelbaren Nebengestein, sondern au3 
grösserer Tiefe abstammen und entweder durch aufsteigende 
Mineralquellen oder durch Sublimation in die Spalten gekommen 
sind. Satidberger sucht an verschiedenen Vorkommen nachzu- 
weisen, dass Grewässer, welche mit solcher Geschwindigkeit aus- 
strömen, wie kohlensäurehaltige, aufsteigende Mineralquellen keine^ 
Niederschläge in ihren Kanälen absetzen, sondern dass dies erst- 
in unmittelbarer Nähe der Mündung beginne. Bezüglich der- 
jenigen Modifikation der Ascensionstheorie, welche nicht Absat2:. 
von Erzen durch aufsteigende Mineralquellen, sondern durck 
Metalldämpfe annimmt, erklärt 6'., keine Lagerstätte zu kennen,, 
janf welche sie anwendbar wäre. 

Eine dritte Theorie, die u. a. yon Bischof in den 60er Jahren^ 
femer von Breithaupt und Cotta verfochten wurde . ist die dcF 
sog. Lateralsecretion. Breithaupt erwähnt 1B49, dass Mineralien,, 
die auf Gängen und . zugleich porphyrartig im Nebengestein- 
eingestreut vorkommen , ;,wohi am allermeisten für die Lateral- 
secretion sprechen.^ Ebenso hat ■ Forchhammer im Jahre ISSS- 
nachgewiesen, dass zahlreiche G-esteine und awar namentlich, 
die alten krystallinen Massen- und Schiefergesteine regel- 
mässig kleine Mengen schwerer Metalle enthalten und sohliesst 
daraus, dass die Ausfällungen der gewöhnlichen Metallgange 
aus dem Nebengestein der Gänge herrühren können und höchst 
wahrscheinlich herrühren. Ihren eifrigsten Vertreter fand die 
Lateralsecretionstheorie später in Sanäberger, Während Forche 
hammer das Vorkommen der Erzbestandtheile nicht in bestimmten. 
Silicaten, sondern nur in dem Pnlver der ganzen G^teinsmasse- 
naehgewiesen hatte, und diese immerhin als infiltrirte Kiese er- 
klärt werden konnten, welche durch aufsteigende Quellen in 
Lösung herauf befördert und Yon Gangspalten als Imprägnatioik 
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in das Nebengestein eingedrnngen wären, isoUrte 8, diejenigen. 
Mineralien, welche die wesentlichen und ursprünglichen Gesteins- 
Oemengtheile bilden, also namentlich Glimmer, Feldspath, Horn- 
blende, Angit, Olivin nnd analysirte dieselben. JBr fand in diesen 
Hineralien, welche die Hanptbestandtheile der krystallinen Massen 
and Schiefergesteine ausmachen, in der That kleine Mengen von 
Baryt, Fluor, Kupfer, Blei, Nickel, Kobalt, Wismuth, Arsen, 
Antimon, Zinn und Silber. Sandberger glaubt infolge dessen aus- 
sprechen zu dürfen, nunmehr sei der Beweis für die Richtigkeit 
Ton Bisehofs Vermuthüng, die Metalle der auf Gängen ein- 
brechenden geschwefelten Erze seien ursprünglich als Silicate im 
l^ebengestein vorhanden gewesen, erbracht; denn es sei die 
Theorie der Abstammung der Erze aus dem Nebengestein für 
■eine Anzahl von Orten sichergestellt. Diese Theorie besass nicht 
nur eine wissenschaftliche, sondern auch eine praktische Be- 
deutung und Sandberger selbst war der Ansicht, dass das Er- 
gebnis seiner Forschungen von grosser national-ökonomischer 
Tragweite sei, da „Gregenwart oder Fehlen metallhaltiger Silicate 
im Nebengestein jedenfalls darüber entscheiden, welche Resultate 
der Bergmann von den in solchen aufsetzenden Gängen zu er- 
warten hat, d. h. ob er im günstigen Falle Arbeiten mit Aussicht 
auf Erfolg beginnen, bezüglich fortsetzen soll, oder im ungünstigen 
solche zu unterlassen bezüglich einzustellen hat.*' „Die Wichtig- 
keit der Sache für die Volkswirthschaft springt sofort in die 
Augen. In dem ersten Falle ist direkt oder indirekt Bereicherung 
des Staatsvermögens zu erwarten, in dem zweiten aber werden 
die Kosten erspart, welche vergebliche Versuche verursachen 
würden, und die sich nicht selten auf Hunderttausende belaufen.** 
Fanden die früheren paläontologisch -geologischen Mono- 
graphien Sandberger's ungetheilten Beifall der Fachgenossen, so 
war dies bei der Theorie der Erzbildung keineswegs der Fall. Es 
«ind besonders von Stelener schwerwiegende Gründe gegen dieselbe 
geltend gemacht worden. Es wird namentlich hervorgehobeui 
däss häufig ein solcher Erzreichthum in einem engen Grebiet vor- 
kommt, dass dieses Material unmöglich aus den doch immerhin 
nur spärlichen Erzbestandtheilen des unmittelbaren Nebengesteins 
kommen kann. Man ist deshalb jetzt wohl allgemein der Ansicht» 
dass die Mehrzahl der Erzgänge Mineralquellen ihren Ursprung 
verdanken, welche ihren Metallgehalt zum grössten Theil nicht 
dem Nebengestein, sondern in viel grösserer Tiefe und Ent- 
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fernnng entnebmen. Wenn es auch riohtig ist, dass manche- 
Mineralqnellen seit nndenklichen Zeiten an denselben Stellen 
ansfliessen, und* dass diese Kanäle langst verstopft sein mfissten,. 
wenn auch nur ein minimaler Absatz von fester Substanz in 
derselben stattfände, so steht doch andererseits fest, dass in den- 
jenigen Wasserwegen, welche die Gangmineralien absetzen, eine- 
80 langsame Bewegung stattfindet, dass diese mit den eben er* 
wähnten Quellen niobt verglichen werden kOnnen. 

Indessen, m. H., es ist hier wohl nicht am Platze, eine längere- 
kritische Untersucliung über die Möglichkeit oder Unmöglichkeit 
der Sandbcrycr sehen Erzbildungstheorie anzustellen, aber einer- 
. seits wegen des grossen Eifers, mit welchem Sanäherger selbst 
diese Theorie Jahre hindurch verfochten hat, konnte ich dieselbe 
nicht mit Stillschweigen übergehen, andererseits aber rauss ich 
hervorheben, dass die bei dieser Gelegenheit von Sandherger aus- 
geführten Beobachtungen ihren vollen Werth behalten, wenn auch 
die von ihm aus ihnen gezogeTien Schlüsse einer strengen Kritik 
gegenüber nicht berechtigt erscheinen, ganz abgesehen davon, 
dass die Arbeiten Sandhrrger''s über die Erzgänge diese so 
wichtige Frage ausserordentlich anregten und gerade deshalb zu 
ihrer jetzigen Beantwortung sehr wesentlich beigetragen haben. 
Ich will deshalb diesen Abschnitt mit einer Bemerkung seines 
schärfsten Gregners Stelzner beenden : ^ Auch diejenigen Minera- 
logen und Geologen, welche sich bezüglich des letzteren Punktes 
(der Theorie der Lateralsecretion) nicht in Uebereinstimmung- 
mit dem Verfasser ( Sandherger') befinden sollten, werden ihm 
dennoch für die reiche Fülle der hier gebotenen Belehrung dank- 
bar sein und mit dem Heferenten die Meinung theilen, dass unser 
Wissen von den Erzgängen gar wesentlich gefördert würde, wenu 
recht viele Grubengebiete mit gleicher Liebe und Hingabe mono- 
graphisch bearbeitet würden, wie jene des Schwarzwaldes durch 
Santlberger, 

Hiermit will ich meine üebersioht ttber die litterarischen Ver- 
dienste Sandbergef^B abschliessen ; dass ich mich dabei nur auf seine- 
allerwiohtigsten Arbeiten beschränkt habe, ergibt die nach- 
stehende Zusammenstellung derselben, in welcher nicht weniger 
als 327 Pablikationen aus verschiedenen Zeitschriften aufgezählt 
werden. Dass er neben seiner äusserst firuchtbaren litterarischen 
Thätigkeit auch als erfolgreicher Lehrer wirkte, erkennen wir 
schon daraus, dass verschiedene seiner Schüler später als ge- 
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-«ohätcte Lehrer an Hoohsclialeii tbätig waren und zum Theil 
-€8 noch sind. Auch unsere mineralogische und geologische 
Sammlung verdankt seiner Verwaltung eine ansserordentiiolie 
Sereioherang. 

Der Tod Sanäbergeif'B bedeutet aber nicht nur för unsere 
flöchsohnle einen schmeralichen Verluet; wie sie, so irwUeren 
-48 gelehrte G-esellscfaaf ten ein hoehgeachtetes Mitglied. Zu diesen 
.gehört auch unsere physikaL-medicinische Gesellschaft» welcher 
-er seit dem 26. November 1868 als ordentliches Mitglied angehörte, 
und in welcher er 24 Vorträge gehalten hat. Für das Geeell- 
.«ehaftsjahr 1866/67 wurde er zum IL und fOr 1867/68 zum 
L Vorsitzenden gewählt. Von 1864 bis 1866 war er als Mil^lied . 
•der Bedaotione-Commissien für die naturwiseensehaftliehe «Zeit- 
sflchrift thitig. 

Einem so eifrigen und verdienstvollen Mitgliede wie Fridolin 
jv. Sandberger wird die physikalisch-medicinische Gresellschaft ein 
-eben so ehrenvolles Andenken bewahren wie unsere Hochschule 
4ind wie seine Jj'achgenossen. 



Verzeiclmiss der Publikationen Prot v. Sandberger*». 

I. Selbstständigre Werke. 

'üebersioht der geolog'ischen Verhältnisse des Herzogthums Nassau. Als 
Anbang eine Skizze des Berg- und Hütteiibetriebs und der Berg- 
verwaltnng von Hugo Grandjean, Berggeschworenera zu Dillenburg. 
Nebst einer geognostischen Karte. Wiesbaden. Verlag von Chr. 
W. Ereidel. 1847. 80. 144 Seiten. 

Die TerBtelnenmgen des BbeiniBcben Scbichtensystems in Nassan. Hit 
einer knrzgefaseten Geognosie dieses Gebietes mid mit steter Berfick- 

ricbtigung analoger Seblcbten anderer Länder. Teit mit vielen ein* 
gedruckten Holzschnitten, einer lithographirten Suturentafel und einer 
geognostischen Uebersichtskarte in Farbendruck. XIV u, 564 Seiten, 
gr. S**. Mit Atlas enthaltend 41 Tafeln folio, Wiesbaden. Kreidel 
und Niedner Veriagshandluüg. 1850—1856. (Gemeinschaftlich mit 
Chtido Sandberger verfasst.) 

Untersnchnngen über das Mainzer Tertiärbecken and dessen Stellung im 
geologischen Systeme. Wieabsden. Yerlag von Ereidel und Kiedner. 
1863. crr. 80. 91 Seiten. 

Die Conebylien des lladiiser TertlSviieokens. Mit 35 Tafeln AbbildiuigeD. 
Wiesbaden. C. W. Kreiders Verlag 1863. gr. 40. 4&8 Seiten. 
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Die l4tiii*> «ttd S&MWMser-OoaeliyUea der Vorwelt. Wiesbaden. C. W. 

Kreidel s Verlag 1870— 1876, gt, 40. 1000 Seiten Teilt nnd 
36 Tafeln Abbildangen. 

Untersuchungen über Erzgänge. Erstes Heft. Mit zwei lithographirten 
Tafeln. 1882. 8». 158 Seiten. — Zweites Heft. Mit vier litho- 
graphirten Tafeln. 1885. 8». 273 Seiten. Beides : C. W. Kreiders 

Verlag. 

Gutachten über die geoguostischen Verhältnisse der Ehön, an die kgl. 
Regierung von Unterfranken nnd Aschaffenburg erstattet i. J. 1876. 
23 Seiten. 8<^. (Nicht im Bnehbandel erschienen.) 

II. In Zeitsobriften eto. enthaltene Arbeiten« 

1848. 

1. lieber das Vorkommen von Versteinerungen im Rotheisenstein von 
Weilburg an der T.ahii. N. .Talirb. f. Min. etc. 1843. S. 775—782. 
(Gemeinschaftlich mit Guido Sandberger,) 

1845. 

2. Ueber die Mineralien des Laacher See's. N. Jahrb. f. Min. etc. 

1845. S. 140—148. 

3. Kurze Bemerkungen zu der Schrift von F. A, Römer ;,Die Ver- 
steinerungen des Harzgebirges. Hannover 1843''. Daselbst. 
S. 427 -441. 

4. Nassavische Mennige; 'Psilemelan In Broanspath-Form; Diorit «n 
der ScMeferg^renze bei Weilbnrg nnd deren Kontaktiirodnkte. 
(Briefl. Hitth.). Daselbst S. 677—581. 

1846. 

6, Ueber Diorite, eine geologische Skizze. Jahrbücher des Vereins för 
Naturkunde im Herzogthum Nassau. 3. Heft. S. 119 — 125. 

6. Ueber Cypridinenscliiefer u. A. ; Mineralien in Basalt. (Briefl. 

Mitth.K N. Jahrb. f. Min. etc. 1846. S. 61 f. 

7. Das rheinische Devonsyst«m an neuen Fundorten. (Briefl. MitÜi.). 

Daselbst S. 325—327, 

8. Identische Fossiiarten in verschiedeneu Schichten derselben For- 
mation ; Lagerung von Spirifereu-Saudstein uudWissenbacher Schiefer. 
(Briefl. Uittb.). Daselbst S. 476 f. 

1847. 

9. Geologisches ans Nassau. (Briefl. Mitth.). N. Jahrb. f. Hin. etc. 
1847. S. 816^818. 

1848. 

10. Pseudomorphosen von Psilomelan nach Bittei*spatli und von Quarz 
nach Kalkspath ; Buntbleierz von Montabaur. (Briefl, Mitth.). 
N. Jahrb. f. Min. etc. 1848. S. 182 f. 

11. Permische Gesteine und Versteinerungen in Deutschland; der bunte 
Sandstein gehOrt nicht zu den ersten. (Briefl. Uittb.). Daselbst 
S. 458—460. 
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12. Verbreitung: des Bimsstein-Sandes im Westerwald nnd Lahnthal; 
Braunkohlen ; Cyreneuscbiehten des Mainzer Beckens. (Briefl. Mittb.), 
Daselbst. S. 549 f. 

1849. 

18, Nachtrag zu dem Verzeichnisse der Mineralien in der „Uebersicht 
der g-eolog-i sehen Verhältnisse des Herzogthums Nassau," Jahrb. d. 
Ver. f. Naturk. in Nassau. 4. Heft. S. 202-205. 

14. Analysen nassauischer Mineralien (Buntbleierz und Palagonit). 

Daselbst S. 226—229. 

15. Mineralogische Notizen. Verhandl. d. naturhistor. Vereins der 
preuss. Rheinlande. VI. S. 60 f. 

16. Petrefaktenwerk ; Cypridinenschiefer. (Brieti. Mitth.). N. Jahrb, 
f. Min. etc. 1849. S. 74. 

17. Tertftrbildungen, Eisenerz«, fossile Pflanzen im Westerwald. (Briefl. 
Mittli.) Daselbst S. 447 f. 

18. Ein ^gemeinschaftliches Yorkommen von Angit nnd Hornblende 
Poggendorfs Annalen LXXVI. S. 111—113. 

1850. 

19. üeber die geognostische Zusammensetzung der Gegend von Wies- 
baden. Jahrb. d, Ver. f. Natnrk. in Nassau. 6. Heft. S. 1—26. 

20. Mineralogische Notizen, Daselbst S. 87—42. 

21. Mineralien, neue fOr Nassau^ (Biiefl. Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 
1850. S, 190, 

22. Uebcr die im Herzogthnm Nassan yorkommenden Bleisalze. Daselbst 
S. 269—274, 

28. Garminspath, ein neues Mineral aus der Ordnung der Arseniatie. 
Poggendorf 8 Annalen LXXX. S. 391 f. 

1851, 

24. Vorlftnfige Bemerkungen über einige nassauische krystalUsirte 
Hüttenprodukte. Jahrb. d. Ver. f. Natnrk. in Nassau. 7. Heft. 
S. 131—139. 

25. Vorl&nflge Uebersicht der fossilen Pflanzen des Rheinischen Schichten- 
systems. Daselbst S. 141 — 144. (Gemeinschaftlich mit Cruido 

Sandberger.) 

26. Mineralogische Notizen. Daselbst S. 257—268. 

27. Ueber das Vorkommen des Smaragdochalcits im Herzogtlium Nassau. 
Pofrjrendorfs Annalen LXXXIL S. 133—136, unverändert abge- 
druckt Jahrb. d. Ver. f. Naturk. in Nassau. 7. Heft. S. 139—141. 

28. 13eitr;ig-e zur Keiiiitniss des Augits und der Hornblende. Poggen- 
dorf s Annalen LXXXIII. S. 453—458. 

(Fortsetsnng folg;t.) 
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Jahrgang | I^er Abonnementspreis pro Jahrgang beträgt Ji 4. — . | «t _ 
1 Q O Q Nnmmern werden einzeln nicht abgegeben. i |iA 7 

XOpO« II Grössere Beiträge eraoheinen in So nderdrucken. 

Stahel^selieYttlagS-Anttalt, ntaigLHof- nad Vnimitili-Terlag in Wiinbarg. 

Inhalt. «T. Beekenhampt Gedftclitnissrede uf Carl Lndvig Fridolin von Saad- 
berger. Mit Anbang: Yerseieliniss der Pablikationen Prof. t. Saüidberger'i, 
(Portsetsang) pag. 97. 

J. Beekenkamp: Gedächtnissrede aiif Carl Ludwig 

Fridolin y. Sandberger. 

YeTzeichniss der Pablikationen Ptof. v. Saiidberger*s. 

(Fortsetzung.) 
185t 

29. Cyanstickstoff-Titaii ans Nassau. Daselbst. S. 596. 

80. Porpbyre rnn Scbanmbiirg ; Qypridineiiscbiefer im Bnpbach-Tbale. 
(Briefl. Hitth.). N. Jabrb. f. Min. ete. 1851. S. 60. 

81. Ueber einige Mineralien ans dem Gebiete der nassaiüscben Diabase. 
Daselbst S. 150^160. 

82. Tertiärbildungen vom Alter des Hainser Beckens. (Briefl. Ifitth.) 

Daselbst S. 177. 

38. Analog'ie der Land- und Siisswasser-Fauna des Mainzer Beckens und 
des Älittelmecres. (Briefl. Mittli.). Daselbst S. 676. Ausführlicher 
behandelt in einem Vortrag in der Section für Mineralogie auf der 
29. Versamml. d. deutsch. Katurf. u. Aerzte zu Wiesbaden. 1852. 
Amtl. Beriebt. S. 155—158. 

84. Oeognostisdie Skirase des Taiiniu nebst einer geognostlseben üeber- 
siebtskarte desselben (31 Seiten) in dem Werke: „Die Nassaniscben 

Heilquellen Soden, Cronthal, Weilbach, Wiesbaden, Schlangenbad, 
Schwalbach und Ems. Beschrieben durch einen Verein von Aerzten. 
Wiesbaden, Christian Wilhelm Kreidel 1851. 80. 

7 
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3ö. Helminthia echioides in Nassau. Jahrb. d. Ver. i'. Naturk. in Nassau. 
7. Heft. 1851. S. 240, (Kurze Notiz über das Vorkommen dieser 

südlichen Pflanze ) 

36. Beiträge zur Kenutniss der Mollusken des oberen Lahn- und des 
Dillgebietes. (GemeioBcbaftHch mit K.Koch.) DaaellMt 8.276-^285. 

1852. 

37, Cypridinen-Schiefer in Deutsciiland und England. (Briefl. Mittb.). 
N. Jahrb, f. Min. etc. 1852. S. 56 f. 

*88. Hessische Gesteine and Verstdueningen in Hauptmann Beckers 
Sammlan«r in Darmstadt. (Briefl. Jfitth.). Daselbst a 197. 

39. Versteinerungen im Spiriferen-Sandstein von Gobienz. (Brleft. Hitth.), 
Daselbst S. 452. 

40. lieber einige palaeozoische Versteinerangen des Kap-Landes. Da- 
selbst S. 581—585. 

41. Ueber die geognostiscbe Zasamir.ensetzung der Umgegend von Weil- 
Wfir. Mit 1 Karte nnd '4 Tafeln. Jahrb. d. Yer. f. Natnrk. in Nassan. 
6. Heft. 2. Abth. S. 1--48. 

42. Mineralogische Notizen. Daselbs: S. 119 — 122. 

43. Die Land' und Süsswasser-Fanna des Mainzer Beckens. Daselbst 
S. 144. 

44. Bleilasur (Linarit) aus Nassau. Poggendorf's Anualen. LXXXV> 
S. 302 f. 

45. Ueber das Vorkommen des bimmelUoiien Barytspathes zu Naurod 
bei Wiesbaden. Jahrb. der k. k. geolog. Reichsanstalt In Wien, 

Jahr?. IIL Nr. 4. S. 26—30. 

46. Uebersicht der g-eologischen Verhältnisse des Herzogthums Nassau. 
Vortrag in der See Hon f. Mineralog. etc. auf der 29. Vers. d. Natorf. 
u. Aerzte in Wiesbaden 1852. Amtlicher Bericht S. 122. 

47. Concbyliologische Nachträge. Jahrb. d. Ver. f. Naturk. in Nassau. 
1852. Vm. Heft. 2. Abth. S. 168—166. 

1853. 

48. Miocäues Alter und Versteinerungen des Mainzer Beckens. (Briefl. 
Mitth.) N. Jahrb. f. Min. etc. S. 38 f. 

49. Nematnra nnd Volvaria bulloides im Mainzer Becken ; Liriodendron 
in Westerwalder Braunkohle ; Helmersen's Arbeiten über rassiscSies 
Devon-Gebirge. (Briefl. Mittb.). Daselbst S. 327 f. 

'50. Notizen über die Geologie von Surinam nach -einem Briefe von Voltz. 
(Brie«. Mirth.). Daselb.st S. 682 f 

51. Ueber das V oi kommen von Marmor in Nassau. Jahrb. d. k. k.geolog 
Eeicbsanstalt in Wien. Jahrg. IV. S. 58—61. 

52. Ueber das Vorkommen des Manganspaths in Nassau. Foggendorfs 
Annalen LXXXVIII. S. 491 - 493. 

58. Mineralogische Notizen. Jahrb. d. Ver. f. Naturk. in Nassau. 
9. Heft. 2 Abth. S. 40 f. 

54. Das spitze Rhomboeder des Manganspaths und Eisenspaths. Da- 
selbst S. 46—48. 
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1854. 

55. £iseQblau als neueste Bildung in Nassau. Pogirendorfs Ann^len 

XCII. S. 494 f. 

56. Baryt und Blende uls Versteiuerungsmittel ; Arbeiten des mittel- 
rheinischen Creologeu- Vereins. (Briefl. Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 

1854. S. 421. 

1855. ■ 

57. Anoplotheca, eine neue Brachiopoden- Gattung. Sitzungsber. der 

Wiener Akademie. XVI. S. 5— 9. ■ * 

58. Untersuchungen über den iunern Bau einiger rheinischer Brachio- 
poden. Ebenda XVIII. S. 102—109. 

.59. Briefl. Mitth. über „Versteinerungen des Bbeinischeu Sciiicliten- 
. Systems*' und das Kakser TertiSr-Beckeu. N. Jahrb. f. llio.' ete. 

1855. S. 187 f. 

JßO, Yerwaudlung yon Qyanlt in PyrophylUt. (Briefl, Hitth.). Paselbst 
S. 815. 

1856* 

61. Das Sfiflswasser-Gebilde Ton Xoele und CKdmots in -Neuchatel ver- 
gUehen mit dem liainzarf .Terttftr-fifldnngen, Granwaeke und Stein« 

kohlen-Formation im oberen Theile Badens ; Verhältnisse der Grau- 
wacke und Steinkohlen-Formation daselbst. (Briefl. Mitth.) N. Jahrb. 

f. Min, etc. 1856. S. 332—335. 

62. Beiträge zur Kenntniss des Mainzer Tertiär -Gebirges. Daselbst 

S. 533—536. ' 

63. Lias-Schiefer und Kalktuif-Yersteiuerungen bei Bruchsal. (Briefl« 
Mitth.). Daselbst S. 545. 

1857. 

"64. Beitrag zur Kenntniss der jurassischen Schichten des Baden'schen 
Oberlandes. N. Jahrb. f. Min. etc. 1857. S. 129—135. 

^5. Ortliit im Oligoklas-Granit, und Eutil im Diorit. (Briefl. Mitth.). 

Daselbst S. 8Ü8. 

66. Ueber den Beudantit und seine Modifikationen. Poggendorf's An- 
nalen 0. S. 611 — 619; Analysen in Erdmann und Werther Jonmal 
f. pract Chemie LXX. 8. 285 - 287. 

1858. 

«67. Geologische Aufnahme von Badenweiler; Tertiär-Bildungen im 
Breisgau und am Bodenser; Steinkohlen-Formation und Buntsand« 
stein um Baden-Baden; Monographie der tertürek Reste des 
Mainzer Beckens. (Briefl. Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etQ. 1858. 

S. 199—202. 

68. Lias um Baden-Baden. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 296. 

<69. Ausbreitung des Mainzer Beckens bis naeh Bühl und dem Elsass» 
(Briefl. Mitth.) Daselbst S. 451. 

7* 



Digitized by Google 



100 Sitzaugäberichte der physikaL-medicin. Gesellschaft. Jahrg. 1898. 



70. TJeber den GftniliiBpatb (von Horhausen in Bheinprenssen). Foggen- 
dorfs Annalen CHI. S. 345 f. 

71. Antinonkopfer-Niekel, ein krystaUinisches Htttenprodnkt. Daselbst 
S. 526—528. 

72. Brochantit ans Nassau. Ebenda CV. S. 614^617. 

78. üeber das Alter der Tertiär-Gebilde in der oberen Donau-Hochebene 

am Nord-Rande der Ost-Alpen. Sitzungsber. d. Wiener Akademie 
XXX. S. 212—225. (Gemeinschaftlich mit Gümhel) 
•74. Geologische Beschreibung der Umgebung von Badenweiler. Section 
Müllheim der topograpliischen Karte des Grossherzoj^Lhunis Baden. 
Beiträge zur Statistik der inneren Verwaltung des Grossherzogthnms 
Baden. VII. Heft. 

75. lieber die offiziellen geologischen Aufnahmen Baden'scber Bäder. 
Vortrag in der Sektion f. Mineralogie etc. der 84. Vers, d« Natvrf. 
n. Aerste in Karlsruhe 1858 am 17. September. Amtl. Bericht 
8. 52—60. nnd N. Jahrb. f. IGn. etc. 1859. S. 129—152. 

76. Ueber die Bohrung anf Eohlensäare baltiges Soolwasser zu Soden 
im Herzogthum Nassau. Vortrag ebenda am 18. Septbr. Amtl. 
Bericht S. 64—66 und N. Jahrb. f. Min. etc. 1859. S. 46—50. 

77. Ueber die Land- und Süsswasserfauna des Mainzer Beckens, Vor- 
trag ebenda am 20. Sept. Amtl. Ber. S, 76—79, 

1859. 

78. Sur Tage des couches tertiaires du bassin de Mayence. BnlL soc. 
g6ol. de France. XVII. p. 153—156. 

1861. 

79. Ueber die Verbreitung der Posidonomyen-Schiefer : grosses Ptero- 
phyllum in der Schwarzwälder Kohlenformation; die Versteinerungen 
des Mainzer Beckens, (Briefl, Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 
1861. S, 676—678. 

80. Geologische Beschreibtmg der Gegend von Baden, Sectionen Rastatt 
nnd Steinbach der topogr. Karte des Grossherzogthnms Baden. 
Beitrüge zur Statistik der inneren Verwaltong des Grossherzogthnms 
Baden. XL Heft. 

1862. 

81. On Upper eocene fossils from the Isle of Wiglit. Quarterly Jonm. 
of the geological society of London. XVIII. p. 330 f. 

1863. 

82. Die zwischen Jura und Neocomien an den Ufern des Doubs auf- 
tretenden Bänke sind Aequivalente der Purbeck-Schichten ; Ankün- 
digung der Arbeit über die Kenchbäder, (BrieÜ. Mitth.). N. Jahrb. 
f. Min. etc. 1863. S. 814 f. 

83. Ueber das Sombrero-Phosphat, ein metamorphosirtes Gestein der 
neuesten Zeit. V^ürzburger naturwissenscb. Zeitschrift Band IV. 
S. 152—154. 
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84. Geologische Beschreibung- der Keiichbäder. Section Oppeiiau der 
topogr. Karte des Grossherzogthums Baden. Beiträge zur Statistik 
der inneren V^waltong des Grossherzogthama Baden, XVI. Heft^ 

1864. 

85. üeber Wismuth-Sibererz; kohlensaures Silberoxyd , gelben Pyro- 
morphit von Badenweiler, Kobaltfahlerz, (Brieü. Mittli.), I^, Jaiirb, 

f. Min. etc. 1864, S. 221—223. 

86. Zur Erläuterung der geologischen Karte der Umgebung von Karls- 
ruhe (Durlach). Mit 1 Karte. Verhandlungen des naturwissen- 
BchaftL Vereins zu Earlsrahe. I. Heft. 1864. S. 20—29. 

87. Die Flora der oberen Steinkohlen-Formation im badischen Schwara- 
wald. Daselbst S. 80—36. 

88. Beobachtungen im mittleren Jnra des badlsehen Oberlandes. Würz- 
burger natarwisB. Zeitschrift Band V. .8. 1 — 22. 

89. Beobachtnngea in der VITürzbnrger Trias. (Vortrag in der min. 
Section d. Natnrf.-Vers, zn Giessen.) Daselbst S. 201—231. 

1865. 

90. Results of g-eological observations in Baden and Franconia. Quarterly 
Journal of the geological society of London. XXI. p. 434—437 
nnd The London, Edinburgh and Dublin philosophical magazlne, 
XXX. p. 168 f» 

91. Der Kalk von Beance ist ein Aequivalent des Mainzer Landschnecicen« 
kalkes; die Trias bei Wtirzburg; ächte Unionen kommen nicht 
vor dem Wealden Tor. (Briefl. Mitth.). N. Jahrb. f. Min, etc. 

1865. S. 55 f. 

92. Ueber das Wismuthkupfererz. Daselbst S. 274—279. 

93. Auftreten des Bonebeds bei Adelhausen unfern Lörrach. (Briefl. 

Mitth.). Daselbst S. 307. 

94. Oliviufels bei Tringenstein in Nassau. (Briefl. Mitth.). Daselbst 

S. 449 f, 

55. Ueber Kobalt und Wismuth enthaltende Fahlerze und deren Oxy- 
dations-Produkte. Daselbst S. 584 — 599. 

1866. 

96. Ueber die Umwandlung von Ealkspath in Aragonit. Poggendorfs 

Annalen CXXIX. S. 472—478. 

97. Melettaschiefer und Septarienthon. Jahrb. d. k. k. geoL Beichs- 
anstalt in Wien. XVI. Jahrg. Sitz.-Ber. S. 23 f. 

98. Ceratit aus dem Wellenkalk von Thüngersheim. Daselbst S. 72. 

99. Die Stellung der Raibier Schichten in dem fränkischen und 
schwäbischen Keuper. N, Jahrb. f. Min. etc. 1866. S. 34 — 43. 

100. Nachträf^e zu den beiden Abhandlungen über Kobaltfahlerz und 
Wismuthkupfererz. (Briefl, Mitth.). Daselbst S. 200 f. 
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lüla Nachtrag zu dem von Geinitz gegebenen Verzeichniss der Kohlen» 
pflanzen der Berghaupten - Diersburger Mulde ; über die durch Platz 
im Rothliegenden bei Durbach aufgefundenen Pflanzen. (Briefl» 
Mitth.). Daselbst S. 212 f. 

102. Ueber Olivinfels und die in demselben vorkommenden Mineralien» 
Daselbst S. 385—400. 

103. Orthit im Spessart. Würzburger naturwiss. Zeitschrift, Band VI. 
S. i3f. 

lOi. Bemerkungen über fossile Pflanzen aus dem Rothliegenden des 
badischen Schwarzwaldes. Mit 1 Tafel. Daselbst S. 74 — 77. 

lüiL Zirkon (Hyacinth) im Fichtelgebirge. Daselbst S. 128—130. 

106. Die Gliederung der Würzbuiger Trias und ihre Aequivalente 1^ II 
und III. Mit a Tafeln. Daselbst S. 131—208. 

107. Bemerkungen über einige Versteinerungen aus Wellenkalk und 
Lettenkohle. Mit 1 Tafel. Daselbst S. 209 f. 

1867. 

lüS- a) Anhydrit aus dem Mont-Cenis-Tunnel ; krystallisirter Nephelin 
in Drusen von Pfaflfenreuth ; Nakrit pseudomorph nach Scheelit 
von Ehrenfriedersdorf; Talk nach Enstatit. b) über Bohrungen 
bei Wyhlen am Rhein im Herbst 1866. {2 Briefl. Mitth.), 
N. Jahrb. f. Min. etc. 1867. S. 79—81. 

109- Nachträgliche Bemerkungen zu meiner Abhandlung über Olivinfels. 
Daselbst S. 171—177. 

110. Analyse des grünen Pyromorphits von Badenweiler ; rhombo§drische 
Krystalle von Staff'elit. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 449. 

111. a) Staffelit und Osteolith; Kacholong nach Quarz; Chrom-Zoisit; 
b) über den Serpentin von Todtmoos ; die Naturforscher- Versamm- 
lung in Rheinfelden. (_2 Briefl. Mitth.) Daselbst S. 833 — 836. 

1868, 

112. Untersuchungen über die Erzgänge von Wittichen im badischen 
Schwarzwald, N. Jahrb. f. Min. etc. 1868. S. 385—432. 

1 1 3. Tridymit neben Bergkrystall von Mont d'or les Bains, (Briefl. 
Mitth.) Daselbst S. 466, 

HA. a) Pyrop in einem Olivinfels-Einschluss des Basaltes des Habichts- 
waldes, b) Tridymit neben Quarz in Höhlungen des Trachyts 
vom Drachenfels bei Bonn. (2 Briefl. Mitth.). Daselbst S. 723 f. 

115. Die Stellung der Raibier Schichten, Entgegnung; Foraminiferen in 
denselben. Verhandl. d. k. k. geol. Reiehsanstalt in Wien 1868. 
Nr. S. 190—192. 

116. Foraminiferen der alpinen Trias, Berichtigung. Daselbst Nr. ID» 
S. 219. 

HjL Zur Parallelisirung des alpinen und ausseralpinen Oiigocäns. Da> 
selbst Nr. Ifi. S. 398. 
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118. Nachtrag zu de« Untersnchungen über die Erzgänge von Wiltichen. 
• (Briefl. Mittb.). N. Jahrb. f. Min. etc. 1869. S, 205-208. 

119. Ueber das Aequivalent des (oberen) Muschelkalks in den Süd- 
Alpen. (Briefl. Mitth.) Daselbst S. 211 f. 

12Ö. Untersuchungen über den Wenzelgang bei Wolfach im badischen 
Schwarzwalde. Daselbst S. 290—324. 

12L Mikroskopische Structur des Nephelinits des Katzenbuckels im 
Odenwald; Nachweis von Pleonast in demselben. (Briefl. Mitth.) 
Daselbst S. 327 f. 

122* Einiges über den Löss. Journal für Landwirthschaft von Henne- 
berg, Wicke und MithoflF. XVII. Bd. S. 213—223. 

I2iL Ueber die geologischen Verhältnisse der Quellen zu Kissingen, Ver- 
handl. d. phys.-raed. Gesellsch. zu AVürzburg. N. F. L Bd. 
S. 159—165. 

124. On a section of a Well at Kissingen. Quarterly Journal of the 
geological society of London. XXV. p. 4 — 7. 

12h^ Ueber Skleroklas von Hall in Tyrol. Verhandl. d. k. k. geol. 
Reichsanstalt in Wien 1869. Nr. 2, S. 21 f. 

126. L Meletta-Schnppen in der Septarienthongrube von Flörsheim am 
Main. 2. Culm mit Posidonomya Becheri Bronn in Spanien, 
Daselbst Nr. IK S. 290 f. 

127L Bemerkungen über die DiluvialgeröUe des Rheinthaies bei Karls- 
ruhe. Verhandl. d. naturw. Ver. zu Karlsruhe. III. Heft 1869. 
S. 5 t— 58. 

12B^ Geologische Skizze des badischen Landes und -spezielle Angabe 
der geologischen Verhältnisse der einzelnen Fundorte**. Einleitung 
zur „Uebersicht der Flechten des Grossherzogthums Baden" von 
Wilhelm Busch. Ebenda IV. Heft 1869. S. XVIII— XXXH. 

120^ Zur Conchylien-Fauna der Gegend von Würzburg. Verhandl. der 
phys.-med. Gesellschaft zu Würzburg. N. F. L Bd. S. 38 — 48. 



130. Ueber Glaukopyrit, ein neues Mineral. N. Jahrb. f. Min. etc. 
S. 196—198 und Kolbe's Journal f, prakt. Chemie. N. F. L 
S. 198-212. 

131. Ueber Dolerit und einige Mineralien basaltischer Gesteine. (Briefl. 
Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 1870. S. 205-207. 

152^ Ueber zwei neue Phosphate (Isoklas und Kollophan). N. Jahrb. 
f. Min. etc. S. 306—310 und Kolbe's Jouriial f. prakt. Chemie. 
N. F. H. S. 125—130 

Berichtigung, den Auszug über die Bildung des Löss betrefi'end. 
(Briefl. Mitth,) N. Jahrb. f. Min. etc. S. 465. 



1869. 



1870. 
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134^ Amorphe Kieselsäure nach Quarz; neue Form 3JE beim Antimon- 
silber; Zinkblüthe nach Zinkspath von Bleiberg; Strontianit als 
Versteinerungsmittel von Wasseralfingen. (Briefl. Mitth.) Daselbst 
S. 588 f. 

iBhj, Neue Petrefakten in der fränkischen Trias und dem mittleren 
Oolithe Oberbadens. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 604—606. 

136. Ankündigung von Analysen nassauischer Diabase durch Senfter in 
Petersens Laboratorium; Berichtigung über die Krystallform des 
Isoklas. (Briefl. Mitth.). Daselbst S, 988. 

137. Die mineralischen Düngstoffe. Vortrag im polytechnischen Centrai- 
verein zu Würzburg. Gemeinnützige Wochenschrift. Jahrg. 1870. 
No. ± S. 16—19. 

1871. 

13ft. Apatit in Oliviufels; Fluidalstructur des Tachylyts von Dransfeld. 
(Briefl. Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 1871. S. 621 f. 

139. Ueber das Vorkommen des Lithionglimmers im Fichtelgebirge. 
Sitzungsberichte d. math.-phys. Cl. d. k. b. Akad. d. Wiss. zu 
München. Band L Jahrg. 1871. S. 193 f. 

IKL Ueber den Weissnickelkies oder Rammelsbergit. Daselbst S. 202 
bis 205. 

141. Kurze Mittheilung über die 2. und 3- Lieferung der Monographie 
der Land- und Süsswasser Conchylien. Verhandl. d, k. k. geol. 
Reichsanstalt in Wien 1871. Nr. 2. S. Ifi. 

142. Die Estherien - Bank des Keuper's in Süd - Frankreich. Daselbst 
Nr. ÜL S. 323. 

liB* Ueber die bisherigen Funde im Würzburger Pfahlbau. Archiv 
des historischen Vereins von Unterfranken und Aschaffenburg. 
2L Band, L nnd 2. Heft. 1871. S. 1—9. 

1872. 

141^ Jurassische Süsswasserbildungen, Ergänzung zu denselben in „Land- 
und Süss Wasser - Conchylien der Vor weit". Mit 1 Profil. (Briefl. 
Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 1872. S. 73—76. 

145. Dolerite bei Brückenau ; Tridymit in Dolerit am Frauenberg ; Reich- 
thum der oberfränkischen Eklogite an accessorischen Gemengtheilen. 
(Briefl. Mitth.). Daselbst S, 301 f. 

146. Ueber Paramorphosen von Kalkspatii nach Aragonit von Oberwern 
bei Schweinfurt. Sitzungsber. d. math.-phys, Cl. d. k. b. Akad. 
d. Wiss. zu München. Band IL Jahrg. 1872. S. 9 — 13. 

147. Ueber die Zersetzungsprodukte des Quecksilberfahlerzes von Moschel- 
laudsberg in der Pfalz. Daselbst S. 13 — 16. 

148. Bemerkungen über Einschlüsse in vulkanischen Gesteinen. Daselbst 
S. 172—176. 

149. Vorläufige Bemerkungen über den Buchonit, eine Felsart aus der 
Gruppe der Nephelingesteine. Daselbst S. 203 — 208. 
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150. Uebersicht über die prähistorischen üeberreste Unterfraukens. Cor- 
respondenz - Blatt der deutschen Gesellschaft für Anthropologie, 
Ethnologie und Urgeschichte. 1872. S. 73—79. 

1873. 

lÜL Ueber meine Herbstreise und Studien des Tertiär-Gebirges; ober- 
devonische Petrefakten aus Armenien ; Mineralogisches über Wittichen 
und Bieber. (Briefl. Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 1873, S. 51 
bis 59. 

152. Die Gliederung der Miocän • Schichten im schweizerischen und 
schwäbischen Jura. („Aus Land- und Süssw. - Conch. d. Vorwelt**). 
Daselbst S. 575—583. 

153. Weitere Mittheilungen über den Bnchonit. Sitzungsber. d. math.- 
phys. Cl. d. k. b. Akad. d. Wiss. zu München, Band III. Jahrg. 

1873. S. 11—13. 

154-. Ueber Speiskobalt und Spathiopyrit von Bieber in Hessen. Da- 
selbst S. 135 — 140. 

1 Ueber Dolerit. L Die constituirenden Mineralien. Daselbst S. 140 
bis 154 

156. Trias von Rüdersdorf. Verhandl. d. k. k. geol. Reichsanstalt iu 
Wien. 1873. Nr. 2. S. 

151* Ueber Steinsalz und seine staatswirthschaftliche Bedeutung. Vor- 
trag am 1^ Dez. 1872 in der Schrannenhalle zu Würzburg. 
Gemeinnützige Wochenschrift. Jahrg. 1873. No. 1 — 6. 

158. Das Oberrheinihal in der Tertiär- und Diluvialzeit. Vortrag in 
der zweiten allgemeinen Sitzung der iOi. Versammlung deutscher 
Naturforscher und Aerzte zu Wiesbaden am 23^ September 1873. 
Amtlicher Bericht S. 77 — 81. (Abgedruckt in „Ausland" Nr. aß 
und ins Englische übersetzt in The geological magazine. London 

1874. p. 215 -221). 

159. Ueber eine Contact - Metamorphose bei Weilburg. Vortrag in der 
Sektion für Mineralogie der vorher genannten Versammlung zu 
Wiesbaden. Amtl. Bericht. S. 122. 

160. Ueber die Sphaeren - Natur der Mineralgänge. Vortrag in der 
Sektion für Mineralogie daselbst. Amtl. Bericht. S. 122. 

161. Ueber Unio sinuatus Lam. und seine archaeologische Rolle. 
Malakozoologische Blätter. XX. 1873. S. 95—99 und Corre- 
spondenz - Blatt d. deutschen Gesellschaft für Anthropologie, Ethno- 
logie und Urgeschichte 1873. No. 

1874. 

162. Neues aus der Würzburger Trias; Ausflug in das Ries; die Feld- 
spathbasalte im Vogelsberg und ihre Zeolithe; Pseudoraorphosen 
von Hyalith nach Aragonit; über Mineralien aus Chile, insbe- 
sondere den Huantajayit. (Briefl. Mitth.) N, Jahrb. f. Min, etc. 
1874. S. 172-174. 
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IfiS- Ueber Bantknpfererz von Wittichen im Schwarzwald; Amianth- 
fasern im Spargelstein ; über den Bnchonit ; Kalkstein mit Glandina 
costellata Sow. an der Alb. (Briefl. Mitth.), Daselbst S. 606 
bis 608. 

164. Eine neue Mineralspecies Clarit aus dem Schwarzwald. (Briefl. 
Mitth.). Daselbst S. 960. 

165.. Die krystallinischen Gesteine Nassau's, Vorgetragen in d. mineral. 
Section d. Naturf.-Vers. zu Wiesbaden am 19^ September 1873. 
Verhandl. d. phys.-med. Gesellsch. zu Würzburg. N. F. V. Band. 
S. 233—238. 

13h. Die Steinheimer Pianorbiden. (Mitgetheilt in d. zoolog. Section 
d. Naturf.-Vers. zu Wiesbaden am 2(L Sept. 1873). Daselbst 
S. 231 f. und Jahrbücher d. deutsch, malakozoolog. Gesellsch. 
L Jahrg. S. 54—56. 

167. Ueber Steinkohle. (Vortrag im Museum zu Frankfurt a. M.) Ge- 
meinnützige Wochenschrift. Jahrg. 1874. No. 9 — 14. 

1 08. Eine Grabstätte aus Merovingischer Zeit bei Würzburg. Corre- 
spondenz - Blatt d. deutschen Gesellschaft für Anthropologie, Ethn. 
u. Urgesch. 1874. S. 22, 

1875. 

Iß^ Ueber den Clarit. N. Jahrb. f. Min. etc. 1875. S. 382-388. 

170. Halobia Lommeli im Muschelkalk von Würzburg. (Briefl. Mitth.). 
Daselbst S. 518 f. 

171 ■ Barytglimmer vom Habachthal; Brauneisenerz - Pseudomorphosen, 
welche Platin enthalten, aus Mexico. (Briefl. Mitth.). Daselbst 
S. 624-626. 

172. Wapplerit bei W'ittichen und Riechelsdorf; Nickelgymnit von Alt- 
Orsowa. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 853 f. 

173. Ueber merkwürdige Quecksilbererze aus Mexico. Sitzungsber. d. 
math.-phys. Cl. d. k. b. Akad. d. Wiss. zu München. Band V. 
Jahrg. 1875. S. 202—205. 

174. Die prähistorische Zeit im Maingebiete. Vortrag im Museum zu 
Frankfurt a. M. Gemeinnützige Wochenschrift 1875. No. 9 — 12. 

175. Malakologische Notizen aus dem Jahre 1874. Nachrichtsblatt d. 
deutsch, malakozoolog. Gesellschaft. "L Jahrg. 1875. S. 51 — 53. 

1876. 

176. Der Bohrversuch bei Rheinfelden. (Briefl. Mitth.). N. Jahrb. f. 
Min. etc. 1876. S. 43 f. 

177. Heterogenit und Chlorotil ähnliches Mineral von Wittichen; über 
den Livingstonit. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 280 f. 

178. Entdeckung von Zinckenit auf der Grube Ludwig im Adlersbach 
bei Hausach. (Briefl. Mitth.) Daselbst S. 514 f. 
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179. Ueber Heubachit, ein natürlich vorkommendes Kobaltnickeloxyd- 
hydrat. Sitzungsber. d. math.-phys. Cl. d. k. b. Akad. d. Wiss. 
zu München. Band VI. Jahrg. 1876. S. 238—242. 

180. Die prähistorischen üeberreste im mittleren Maingebiete. Jahrb. 
d. Vereins v. Alterthumsfreunden im Rheinland. BandLIX. Bonn 

1876. S. 5—29. 

181. Malakologische Notizen aus dem Jahre 1876. Nachrichtsblatt d» 
deutsch, malakozoolog. Gesellschaft. 8. Jahrg. 1876. S. 150 — 151> 

1877. 

182. Ueber Excursionen im Spessart, in der Breitfirst und im Schwarz- 
wald: die Schweizerische Naturforscher - Versammlung in Basel, 
(ßriefl. Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 1877. S. 57—59. 

183. Ueber Wismuthglanz, Zeunerit und Xanthokon von Wittichen; 
Heubachit ein neues Mineral; die Erzlagerstätte am Mättle bei 
Todtmoos. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. Ifil f . 

184. Zwillinge des Fahlerzes mit parallelem Axensystem ; fiber da» 
Katzenauge. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 275 f. 

185. Sphaerit von Amberg; Thallium im Hübnerit; Haidingerit bei 
Alpirsbach ; Mineralbilduugen am Bauersberg bei Bischofsheim. 
(Briefl. Mitth.). Daselbst S 508 f. 

186. Zur" Urgeschichte des Schwarzwaldes. Verhandl. d. ülL Jahres- 
versaranil. d. Schweiz, naturforsch. Gesellsch. in Basel 1876. 
S. 1-25 und „Ausland'- No. 4L 

187. Ueber Braunkohle und die Pflanzenwelt der Tertiärzeit. (Vortrag 
in Dortmund). Gemeinnützige Wochenschrift. Jahrgang 1877. 
No. 13. IL 

188. Ueber das Vorkommen von schweren und edlen Metallen, sowie- 
von Arsen und Antimon in Silicaten. Vorgetragen in d. Section 
f. Mineralogie d. 5Ü. Vers. d. Naturf. u. Aerzte in München am 
19. Sept. 1877. Amtl. Bericht S. 148- IM. 

189. Ueber einige sonst alpine Formen der fränkischen Trias. Vortrag 
in d. Section f. Geologie und Palaeontologie ebenda am 1^ Sept. 

1877. Amtl. Bericht S. 1^ 

190. Mittheilung über die Steinheimer Planorbiden. Vortrag ebenda 
am Sept. 1877. Amtl. Bericht S. IM f. 

191. Zur Theorie der Bildung der Erzgänge. Berg- und Hnttenmänn. 
Zeitung. 3fL Jahrg. 1877. No. M u. 4^ S. 377—381 und 
389—392. 

1878. 

192. Ueber Basalt und Dolerit bei Schwarzenfels in Hessen, N. Jahrb. 
f. Min. etc. 1878. S. 9M—9.^ 

193. Plagionit und Meneghinit bei Goldkronach ; Braunit und Lithio- 
phorit im Schwarzwald. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 4ü f. 
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194. Gehalt an schweren und edlen Metallen, sowie von Antimon und 
Arsen in Augiten, Hornblenden und Glimmer. (Briefl. Mitth.), 
Daselbst S. 291 f. 

195. Ueber Zirkon im Eklogit und über Mineralien von Aschaffenburg, 
(Briefl. Mitth.}, Daselbst S. 842 f. 

196. Ueber Dolerit und Feldspathbasalt. Tchermak's mineralog. u. petro- 
graph. Mittheilungen. N. F. L S. 280—287. 

197. Ueber vulkanische Erscheinungen. Drei Vorträge im Museum zu 
Frankfurt a. M. Gemeinnützige Wochenschrift Jahrg. 1878. 
Nr. 25—40. 

198. Ueber die als Mineraldünger verwendeten Substanzen und ihr Vor- 
kommen in der Natur. Verhandlungen des IV. deutschen Weinbau- 
Congresses zu Würzburg 1878. Sep.-Abdruck S. 1 — 7. 

199. Ueber das Vorkommen des Zinns in Silicaten. Berg- u. Hüttenmänn. 
Zeitung Jahrg. 1878. Nr. 24, S. 202 f. und Sitzungsber. der 
math. phys. Cl. d. k. b. Akad. d. Wiss. zu München. Band VIII. 
Jahrg. 1878. S. 13fi— IRQ 

1879. 

200. Barytglimmer in alpinen Glimmerschiefern; Chromglimmer und 
Zirkon in Spessartschiefern; Kobaltmineralien im körnigen Kalk 
von Auerbach ; Zersetzungsprodukte des Triphylins von Kabenstein. 
(Briefl. Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 1897. S. 367-370. 

201. Ueber die Braunkohlenformation der Rhön. Berg- und Hüttenmänn. 
Zeitung. äS. Jahrg. Nr: 21j 22, 23j 24 u. 2fi. 

1880. 

202. Sycidien aus dem Devon von Sjass. (Briefl. Mitth.) N. Jahrb 
f. Min. etc. 1880. II. S. 199. 

203. Ueber Nakrit von Siebenlehn; Pseudomorphosen von Gilbertit nach; 
Zinnwaldit, Rotheisenstein nach Manganit, Stiblith nach Antimonit . 
Ehlit von Moldawa. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 288—290. 

204. Ueber die Bildung der Erzgänge mittelst Auslaugung des Neben- 
gesteins. Berg- und üüttenmänn. Zeitung. 39, Jahrg. Nr. 38, 39, 
4A u. 46 und Zeitschrift der deutsch, geolog. Gesellschaft. 32. Bd. 
S. 350—370. 

205. Ueber Ablagerungen der Glacialzeit und ihre Fauna bei Würzburg. 
Verhandl. d. phys.-med. Gesellsch. zu Würzburg. N. F. XIV. Bd. 
S. 125-140. 

206. Ein Beitrag zur Kenntniss der unterpleistocänen Schichten Englands. 
Mit 1 Taf. Palaeontographica. XXVII. Bd. 2. Lief. S. 8 2—1 04. 

1881. 

207. Ueber den Urangehalt von Priraitivsilicaten und die daraus ent- 
stehenden Uranmineralien. Ueber das Auftreten von Zirkon uud 
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Bntil in Gesteinen und Mineralien. Färbendes Princip der dnnkelen 
Zirkone. Mineralvorkommen von Schöllkrippen bei Aschaffenburg. 
(Briefl. Mitth.) N. Jahrb. f. Min. etc. 1881. L S. 257—260. 

208. Zur Naturgeschichte der Rhön. Gemeinnützige Wochenschrift. 
Jahrg. 1880. Nr. 1—6. 

209. Geologische Erscheinungen in nassen Jahren. Daselbst. No. 3L 38. 
S. 305—309. 

1882. 

210. Ueber eine Alluvialablagerung im Wernthale bei Karlstadt in 
ünterfranken. N. Jahrb. f. Min. etc. 1882. L S. 102 — 108. 

211. Ueber Pseudomorphosen von Hausach und Baden weiler. (Briefl» 
Mitth.). Daselbst S. 107. 

212. Mineralogisches von der Bergstrasse. (Briefl. Mitth.). Daselbst 

s. f. 

213. Ueber Rutil in Phlogopit, Asterismus des letzteren; Hyacinth in 
Quarz-Chroraglimmerschiefer und Cookeit. (Briefl. Mitth.). Daselbst. 
II. S. 192 f. 

214. Der Eisenkies, seine Bildung und Zersetzung. Ein Kapitel aus der 
chemischen Geologie. „Humboldt", Monatsschrift f. d. ges. Natur- 
wissenschaft. Bd. L Heft Qx (7 Seiten.) 

215. Die Triasformation im mittleren Maingebiete. Vortrag in Frank- 
furt a. M. Gemeinnützige Wochenschrift. Jahrg. 1882. Nr. 1 — 6. 

216. Ueber Birassteingesteine des Westerwaldes. Zeitschr. d. deutsch, 
geol. Gesellschaft. XXXIV. Bd. S. 146--150. 

217. Das Alter der Bimsstein-Gesteine des Westerwaldes und der Lahn- 
gegend. Daselbst S. 806—811. 

1883. 

218. Ueber Mineralien aus dem Schwarzwalde. (Briefl. Mitth.). N. Jahrb. 
f. Min. etc. 1883. L S. 194 f. 

219. Ueber Lithion-Eisenglimmer und ihre Beziehungen zu Zinnerzgängen, 
Ueber Plagionit von Arnsberg in Westphalen, (Briefl. Mitth.). 
Daselbst II. S. 92—94. 

220. Ueber einige neue Funde im Mittel- und Oberdevon der Lahngegend. 
(Briefl. Mitth.). Daselbst S. 17B— 178. 

221. Ueber eine Lössfauna vom Zollbaas bei Hahnstätten unweit Diez 
in Nassau. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 182 f. 

222. Ueber Hochwasser. (Vortrag im Rhönclub Würzburg). Gemein- 
nützige Wochenschrift, Jahrg. 1883. Nr. L 8. S. 53—60. 

223. Ueber Zirkon in geschichteten Felsarten. Zeitschr. d. deutsch, 
geol. Gesellschaft. XXXV. Bd. S. 198—195. 

224. Neuere Untersuchungen über die Bildungsweise der Erzgänge. 
Sitzungsber. d. phys.-med. Gesellsch, zu Würzburg. 1883. S. 35 — 37. 
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^6, Ueber die mikroskopiselieii Zirkone in Graniten und Gtoeissen ond den 
Mm di«gen entotandenen TrOmmerg^esteinen. Daselbst S. 105—110. 

226. - Was liegt unter dem Tannas ? Deutsche Tonristen-Zeitang. Heraus- 
gegeben von Dr. Theodor Petersen. Frankftirt a. Main. 13SS. 

Nr. 3. S. 37—39. 

^7. Die Kirchber^er Schichten in Oesterreich. Verhandl. d. k. k. geoL 
Reichsanstalt in Wien, 1883. Nr. 13. S. 208—210. 

228. Ueber den Basalt von Naurod bei Wiesbaden und seine Einschlüsse. 
Jahrbuch d. k. k. geol. Beichsaustalt iu W ien. 33. Bd. 1883. 
S. 33—60. 

1884. 

229. Neue Einschlüsse im Basalt von Naurod bei W'iesbaden. Verhandl. 
d. k. k. geol. Keichsanstalt in Wien. 1884. Nr. 2. S. 17 f. 

230. Bemerkungen über tertiäre Süsswasserkalke aus Galizien. Daselbst 
Nr. 3. S. 38—85. 

231. Spathiopyrit identisch mit Safflorit Breithaupt. Bemerkungen Uber 
andere Kiese der Gruppe and Aber Eobaltfahlerz. (BrieiL liittli.). 
N. Jahrb. f. Min. etc. 1884. I. S. 69 f. 

232. Lanistes fossil in Tertittrsehichten beiTroja. Weitere Wirbelthiere 
aus dem Löss vom Zollhaas bei Hahnstttten. (Briefl. Mitth.). 

Daselbst S. 73 f, 

233. Neue Beobachtungen im Ries; geologisches Alter des Süsswasser- 
kalkes und der Eruptivgesteine desselben ; Pitticit-Vorkommen am 
Spitzberg und Wenneberg. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 76 — 78. 

234. Amalgam von der Grube Friedrichsegen bei Oberlahnstein. (Briefl. 

•' ' Mitth.). Daselbst S. 191 f. 

235. Fossilien aus dem oberen Spiriferensaudstein bei Nastätten. Lyco* 
podinm im Orthoeerasschiefer des Bupbachtliales. Odontomaria bei 
Villmar. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 268 f. 

^6. üeber den Bimsstein and Trachyttnif .von SchOneberg aaf dem 
Westerwalde. Zeitchr. d, deutsch, geol. Gesellsch. "^XYL Bd. 
8. 122—124. 

237. Neue Beweise für die Abstammung der Erze aus dem Nebengestein. 
Verhandlungen der pliys.*med. Gesellschaft za Wtirzborg. N. F, 

XVIII. Bd. S. 9—18. 

238. Bemerkungen über die Grenzregion zwischen Keuper und Lias in 
Unterfranken. Sitzungsber. d. pbys.-med. Gesellschaft zu Würz- 
burg 1884. S. 36-41. 

239. Bad Brückenau und Umgebung. Historische, landschaftliche und 
geologische Bkizze. Deatsche Tonristen-Zeitang 1884. Mr. 10. 
S. 145--149. 

1885. 

240. Bors&nregehalt des Gliauners. Mangangehalt eines Apatits, (Briefl. 
Mitth.). N. Jahrb. f. Min. ete. 1885. I. S. 171 f. 
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241. Fairfleldit von Eabensteiti. Pseadomorphosen von Qaara ind Alhit 
nach Kalkspath. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 185. 

242. Üer .Mur( hisonien Horizont des Strinsocephalenkalkes. (Briefl. Mitth.) . 

Daselbst. II. S. 179 f. 

243. Weitere Mittheilungen über tertiäre Süss- und Brackwasserbildungea 
aus Galizien. Veriiandl. der k. k. geol. Keichsanstalt in Wien. 

1885. Nr. 3. 75-77. 

244. Fossile ßiuuen-Conchylien aus den Inzersdorfer (Congerien-) Schichten 
TOB Leoberadorf in NiederOsterreich and ans dem Sisswaaserkalke 
TO« Baden. Daselbst Nr. 16/17. S. 898 f. 

245. Der Ereasberg bei Blschofshdni t. d« BhOn. Vortrag im Bh9n- 
clnb am 18. Februar 1885. Berieht in Nr. 40 der „Wtirsbarger 
Presse^ vom 16. Februar. 

1886. 

246. Manganapatit aus Sachsen: Chlorsilber, Guejarit, Molydänbleierz 
und Chrombleierz aus Chile und Bolivia. Antimonnickel als kry- 
stallisirtes Hüttenprodukt. (Briefl. Mitth. j. N. Jahrb. f. Min. etc. 

1886. I. S. 89-91. 

247. Schwefel and andere Zersetenugsprodnkte Ton Boomonity Knpfeiv 
Titriol nnd Goqaimbit Ton Srsgftngea , Schwefel Ton einen Borax- 
see in Atacama (Chile); durch Kupfererze imprägnirtes fossiles 
Holz ans Sandstein in Argentinien. (Briefl. Mitth.). Daselbst 

S. 177—179. 

248. Uran{?limmcr (Kalk- und Kupfer- ) im Fichtelgebir^e ; Arseniosiderit 
in Pseudomorphosen nach Eisenspath von Neubulach bei Calw in 
Württemberg, Greeuockit als Zersetzuugsprodukt cadmiumhaltiger 
Zinkblenden M Brilon in Westphalen und Neu-^lnka in Sleben- 
bflrgen. AragonitTorkommen iu der frftnkischen Lettenkohlengruppe, 
(Briefl. Mitth.). Daselbst S. 250—252. 

249. Bemerkungen über einige Binnen-Conchylien des Wiener Beckens« 
Verhandl. d. k. k. geol. Beichsanstalt in Wien, 1886. Nr. 5* 

S. 118 f. 

250. Bemerkungen über fossile Conchylien aus dem Süsswasserkalke von 
Leobersdorf bei Wien. (Inzersdorfer Schichten.) Daselbst Nr. 14. 

S. 331 f. 

251. Die fossilen Binnen-Couchylien des Hornsteins von Dukovan bei 
Oslawan in Mähren. Daselbst Nr. 16. S. 408 f. 

252. lieber die von der k. k. österreichischen Eegierung veraulasstea 
ÜBtersuchungen an den Erzgängen Ton Pribram in BObmeD. Sita- 
nngsberichte der phys.-med. Geselisehaft zvl Wflrzburg. 1886. 
S. 102—108. 

253. Die Mollusken von Unterfranken diesseits des Spessarts. Verhandl. 
d. pliys. med. Gesellschaft zu Wttrzburg. N. F. 19. Bd. 1886. 
S. 277—297. 
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2Ö4. Die Verbreitung der Mollusken in den einzelnen natürlichen Be- 
zirken ÜDterfrankens und ihre BeziehuDgeu zur pleistocänen Fauna, 
Daselbst S. 299—322. 

265. Concbylien ans der Centi*al-Grnppe des Fichtelgebirges. Malako- 
zoologiscbe Blätter. N. F. 8. Bd. 1886. 8. 147 f. 

1887. 

256. Weite Verbreitung des Jods in Phosphoriten, des Lithions in 
Fdlomelaneii und Sshaalenblenden, Ziimsteiii und Anatas in Blenden, 
ZinnsnlfBr in solchen nnd in Fahlersen. Erystallisirter Kaolin, 

Lencogranat nnd Asbeferrit von Joachimsthal, Pyromorphit, sog. 
Bleigummi und Quarz (4E) von Nievern in Nassau. (Briefl. 
Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 1887. 1. S. 95—98. 

257. Bemerkungen über den Silbergehalt des Glimmers aus dem Gneisse 
von Schapbach und des Augits aus dem Diabas von Andreasberg 
am Harz. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. III — 113. 

258. Ueber einen neuen Pelekypodeu aus dem nassauischen Unterdevon. 
Mit 1 Holzschnitt. Daselbst S. 247—249. 

259. Beitrag zur Kenntniss des Graphits von Ceylon und seiner Be- 
gleiter. Daselbftt II. S. 12—16. 

260« Percylit, Caracollt, neues Mineral nnd Phosgenit ans der Sierra 
Gerde; Phosgenit nnd Kalkspath ftber Ghlorsilber von Goracoles in 
Chile. (Briefl. Hitth.). Daselbst S. 75—77. 

261. Bemerkungen zu A. Knop's Mittheilungen über Glimmer aus dem 
Renchthale und dessen Umgebung (nördlicher Sohwarzwald). (Briefl. 
Mitth.). Daselbst S. 79—81. 

262. Ueber den St. Beruliard-Gang bei Hansach im badischen Schwarz- 
wald nnd ein auf demselben entdecktes neues Mineral. Oester- 
reichische Zeitschrift f. Berg- u. Hüttenwesen. 35. Jahrg. 1887. 
S. 827—533. 

263. Bemerkungen zu den neueren Veröffentlichungen Lomnicki's Aber 
die tertiftren Brack- nnd Slisswasserbildnngen Galisiens. Verhandl« 
d. k. k. geol. Beichsanstalt in Wien. 1887. Kr. 2. 8. 45. 

264. Denkschrift betr. üntersnchnngen von Nebengesteinen der FHbramer 

Gänge. Berg- u. Httttenmänn. Jahrbuch der k. k. Bergakademien 
zu Leoben und Pribram etc. Bd. XXXV. 1887. S. 299-410. 
(Gemeinschaftlich mit I^osepny ^ v, Foullon^ Fatera und Mann 

verfasst.) 

265. Ueber die ältesten Ablagerungen im südöstlichen Theile des böh- 
mischen Silurbeckens und deren Verhältniss zu dem anstehenden 
Granit. Sitcnngsber. d. math.-phys. Cl. d. k. Akad. d. Wiss. ta 
Mttnehen. Bd. XVII. Jahrg. 1887. S. 438—454.' 

(Sohluss folgt.) 
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Ixihftllft 3' Becken kaini) : Gedächtnissrede auf Carl Ludwig Fridolin von Sand- 
berger. Mit Anhang: Verzeichriiss der Publikationen Prof, v. Sandberger's, 
(^ächluss), pag 113. —Ph.Stöhr: lieber Hückbilduug von Duodenaidräaen 
bei der Katze, pag. 121. — Otto Seifert: Jahresbericht, pag. 128. — 
Hitglieder^Yerzeichnisa, pag. 126. 

X Beckenkamp: Cfedäektnissrede auf Carl Ludwig 

Fridolin t. Sandberger. 

Verzeicbniss der Publikationen Prof. v. Sandberger's. 

(Schlnss.) 
1887. 

266. Pupa (Vertigo) parcedentata -Genesii und ihre Varietätenreihe in 
der Eiszeit luid der gegen wärt! g-en i^eriode. Mit 1 Tafel. Ver- 
handl. der phys.-raed. Gesellschaft zu Würzburg. N. I\ 20. Band. 
S. 229-235. 

267. Bemerkangen ttber tAsAge Heliceen im Bernstein der prensBischen 
EüBte. Mit 1 Taf. Scbriften d. Natnrforscb. Oesellschaft znDanzIgr. 
N. F. TL Band. 4. Heft. S. 187—141. 

268. Die Mineralquellen der Rhön. Im Auszug nitgetheilt ans einem 
Vortrag im Hhönclub lu WUnbnrg* ^^Wfirzbnrger Presse^ 1887 
Nr. 26 vom 26. Januar. 

1888. 

269. Silberbestimmungen in Glimmern aus Freiberger Gneissen. Unter- 
suchungen über die Nebengesteine der Pribramer Erzgänge, (Briefl. 
Mittli.) N. Jahrb. f. Min. etc. 1888. I. S. 70 f. 

270. Graphitüid im küruigeu Kalke von W unsiedel, Grammatitfels ais 
Zwischenlager im PhyUit von Alezandersbad, Lonchidit von Neusorg 
bei Markt-Bedwitz, Eupfernranglimmer von WOlsendorf im baye- 
rischen Walde. (Briefl. Mitth.) Daselbst S. 202—205. 

8 



Jahrgang 
1898. 
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271. Lithiophorit von Vordorf im Fichtelgebirge, Epidot und Asbest von 
dort, baryamhaUig:er Chromdiopsid des Kreuzberges (Rhön); noch 
einmal die Gümmer des BeuchtUales. (Briefl. Mittli.) Daselbst 

S. 208—210. 

272. Bemerkungen über die Mineralien und Fi lsarten (Hypersthenit und 
Oliviufels; aus dem Phonolith der Heldüurg bei Coburg. (Briefl. 
Hitth.) Daselbst II. S. 247—250. 

*273. Bemerkungen Aber die Resultate der Untersuchungen von Neben- 
gesteinen der P.Hbramer Erzgänge. Verhandl. der k. Ic geol. 
fieicbsanstalt in Wien. 1888. Nr. 3. S. 86—88. 

27i. TJeber Lithionitgranite mit besonderer Biicksicbt auf jene des 
Fichtelgebirges, P^rzgebirges und des nördlichen BOhmens. Sitzungsb. 
d. math. - phys. Cl. d. k. b. Akad. d. Wiss. zu Mündien. Band 
XVllI. Jahrg. 1888. S. 423—492. 

1889. 

275. Verschiedene Generationen und Modifikationen des Schwefelzinks 
auf rheinischen und anderen Erzlagerstätten. VerhäUniss des 

Araeoxens zu Descloizit. Bleioxyjodid und neuer Meteorit aus 
Chile. (Briefl. Mitth.) N. Jahrb. f. Min. etc. 1889. I. 

S. 255-259. 

276. Ein neuer Meteorit aus Chile. Daselbst. II. S. 173—180. 

277. lieber die Entwickehuig- der unteren Abtheilung des devonischen 
Systems in Nassau, verglichen mit jener in anderen Ländern, Mit 
einem palaeoutologischen Anhang. Mit 5 Taf. Jahrb. d. Ver. 
f.Naturk. in Nassau. 42. Heft. S. 1—107 und Zeitsch. d. deutsch, 
geol. Gesellsch. XXXVIII. Bd. S. 915 ff. 

278. Die Concbylien des Ldsses am Bruderholz bei BaseL Verhandl. 
d. Naturf. Gesellsch. in Basel. Theil VIII. Heft 3. S. 796—801. 

279. Bemerkungen über die fossile Flora des Infraliassandsteins von 
Burgpreppach bei Eassfurt. Sitznngsber. d. pby8.-med. Gesellschaft 

zu Würzburg 1889. S. 158- IßO. 

280. Notizen zur Flora des Hanauer Oberlandes. Abhaiidl. zu dem 
Berichte der Wetterauischen Gesellsch. f. d. ges. Naturkunde zu 
Hanau. 1887—1889. 5 S. 

1890. 

281« Arsenikkies und andere Mineralien von Goldkronacli. Nickel-Arseii- 
kies von Xeusorg bei Markt-Redwitz. Kupferglanz mit Arseugehalt 
von Winnweiler (Fialz). Cordierit in einem Einschlüsse des Ba- 
saltes von Fulda. Analyse des Phonoliths von Heldburg bei Coburg. 
(Briefl. Mitth.) N. Jahrb. f. Min. etc. 1890. I. S. 99—101. 

882. Synonymie einiger devonischer Versteinerungeuj (Briefl. Mitth.). 
Daselbst S. 183 f. 

288. Ein merkwQrdiges Geröll ans dem pleistocänen Sande von Mosbach 
bei Wiesbaden. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 278. 
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284. Zinnhaltiges Magneteisen vom Büchig bei Hirschberg a. Saale 
(Oberfranken). (Briefl. Mitth.). Daselbst II. S. 269 f. 

285. Uebersicht der Versteinerungen der Trias-Formation Unterfrankens. 
Verhandl. d. phys.-med. Gesellschaft zuWürzburg^. N. F. 23. Band. 
S. 197—242. 

286. Ueber Steinkohlenformation und Rothliegendes im Schwarzvvald und 
deren Floren. Jahrb. d. k. k. geol. Keichsaustalt in Wien. 40. Bd. 
8. 77—102. 

1891. 

287. Nachträgliche Bemerkangen zn meiner Abhandlang: „Ueber Stein- 
. kohlenformation und Bothliegendes im Schwarswald und deren 

Floren''. Verhandl. d. k. k. geol. Reicbsanstalt in Wien. 1891. 
Nr. 4. S. 83—85. 

288. Bemerkungen über einiire Mineralien von Chanarcillo in Chile« 
(Briefl. Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 1891. I. S. 199 f. 

289. Bemerkungen über den Falkenhaynit von Joachimstlial iiml sein 
Verhältiiiss zu dem Annivit. (I3riefl. Mitth.). Daselbst S. 274 — 76. 

290. Ueber Ophit als Umwandlungsprodukt von Grammatit und dessen 
Auftreten in den sog. Eozoon-Gesteinen. (Briefl. Mitth.j Daselbst 
II. S. 90 f. 

291. Bemerkungen über Ditichia, eine neue Nuculaceeu-Gattung aus dem 
ünterdevon. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 104 f. 

292. Bemerkungen Aber pflansenftihrende Schichten des oberston Mittel- 
devons in Nassau und Westphalen. (Briefl. Mitth.). Daselbst 
8. 881 f. 

298. Bemerkungen über einige Arten der Gattung Brontens. Mit 1 Taf. 
Jahrbtteher des Ver. f. Naturk. in Nassau. 44. Jahrg. S. 1 — 5. 

294. Ueber den Ei*zgang der Grube Sagi a Familia in Costarica. Sitz- 
ungsber. d. math.-pliys. CI. d. k. b. Akad. d. Wiss. zu München. 

Band XXI. Jahrg. 1891. S. 191-206. 

295. Ueber die Erzgänge der Gegend von Freudeustadt und Bulach im 
\vürttembero:ischen Sclnvarzwald. Daselbst S. 281 — 318. 

296. Verzeichniss der Conchylien des nördlichen badischen Schwarzwaldes. 
Malakozüoi. Blätter. N. F. 11. Bd. 1891. S. 94—100. 

1892. 

297. Hyalophan auf Klüften des Buntsandsteins am Steinberg bei Waldau 
unweit Furtwangen. (Briefl. Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 1892. 
I. S. 67 f. 

298. Bemerkungen über das Vorkommen des Grammatits iu dem Speck- 
steinlager von GOpfersgrttn bei Wnnsiedel. (Briefl. Mitth.). Da- 
selbst S, 68 f. 

299. Die Flora der tiefsten Schichten des Infrallas (Bhät) von Burg- 
preppach bei Hassftirt (Unterfranken). (Briefl. Mitth.). Daselbst 
S. 141 f. 

8* 
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300. Ein Nocerin niinliches Mineral Ton Arendal fn Norwegen. (Briefi. 

Mitth.). Daselbst S. 221 f. 

301. Bemerkungen über einige Mineralien aOB dem Fiohtelgebirge. 

Daselbst. II. S. 37—43. 

302. Ein nener Fund in den Specksteingrnben von Göpfersgrün beiWnn- 

siedel. (Briefl. Mitth.). Daselbst S. 160. 

303. Bemerkaugen über einige Tertiärversteiueraugeu. (Briefl. Mitth.).. 
Daselbst S. 160. 

304. Uebersicht der Mineralien des Regierungsbezirks Unterfranken und 
Aschaffenburg. Geognost. Jahreshefte. IV. Jahrg. 1892, S. 1 — 34. 

305. Geologische Skizze der Umgebung von Würzburg. Nebst 1 idealen 
Profil. Erster Artikel der Festschrift zur 18. Yersammlnng des 
dentsch. Ver. f. öiFentl. Gesnndheltspflege nWürzburg, insbesondere 
seine Einrichtiingen für Gesundheitspflege nnd Unterricht'. 1892. 
S. 1—12. 

1893. 

306. Widdringtonia keaperina Heer im untersten Keupergyps bei 
Windsheim (Mittelfraniien). (Briefl. Mittb.). N. Jahrb. f. Min. etc» 

1893. I. S. 50. 

307. Die als Erlau bezeichneten Gesteine des l'ichtelgebirges. (Briefl. 

Mitth.). Daselbst S. 101. 

308. üeber einige Cunchylien aus pleistocänen Kalktuffen Schwedens,^ 
(Brietl. Mitth.). Daselbst II. S. 129. 

309. Ueber die pleistocänen Kalktuffe der fränkischen Alb nebst Ver- 
gleiehnngen mit analogen Ablagerungen. Sitinngsber. der math.- 
phys. Cl. d. k. b. Akad. d. Wiss. zu MOnehen. XXIII. Band. 
1893. S. 3—16. 

310. Das Erzvorkommen von Cinqne valle bei Roncegtio im Val Sngana 

ca. 30 km östlich von Trlent Daselbst S. 199—216« 

311. Die Gattung Oncophora R z e h a k. Verhandl. d. k. k. geol. Seichs- 

anstalt in Wien. 1893. No. 17/18. S, 401. 

312. Zur Geologie der Gegend von Homburg v. d, Höhe mit geolog. 
Kartenskizze. Jahrb. d. Ver. f. Naturk. in Nassau. 46. Jahrg. 

S. 23-26. 

313. Die Lagerung der Muschelkalk- und Lettenkohlengruppe in Unter- 
franken an typischen Profilen erläutert. Verhandl. der phys.-med. 
Gesellschaft zu Wiirzburg. N. F. 26. Bd. S. 183— 206. 

1894. 

314. Zinckenit von Cinqne Talle im Val Sngana (Südtyrol). (Briefl.^ 
Mitth.) N. Jahrb. f. Min. etc. 1894. I. S. 196. 

315. Zanelodon im obersten Eenper Unterfhinkens. (Briefl. MUth.) Da- 
selbst Sw 203. 

316. Sphaerinm psendocomenm Benss sp. im vnlkanischen Tnff der 
Eifel. (Briefl. Mitth.) Daselbst II. S. 90. 
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317. Ueber die Gerolle des Buntsandsteins, besonders jenes des nörd- 
lichen Schwarzwaldes and deren Herkunft. (Brieflp Hitth.) Daselbst 
S. 96-100. 

318. Ueber Dolerit toii Djedda bei Mekka. (Briefl. Hitth.) Daselbst 
S. 103. 

319. üeber die Erzlac^rstätte von Ooldkronach bei Berneck im Fichtel- 

gebirg^e. Sitzungsber. d. math.-phys. Cl. d. k. b. Akad. 4« Wies, 
zu München. Band XXIV. Jahrg. 1894. S. 231-248. 

•320. Ueber krystallisirte Hüttenprodukte. Sitzungsber. d. ph7B.-med, 
Gesellschaft zu Würzbarg 1894. S. 1—3. 

1895. 

321. Bemerkungen über einige Formen des ^losbacher Sandes. (Briefl. 
Mitth.). N. Jahrb. f. Min. etc. 1895 I. S. 110. 

322. Notiz über Gyrena (Miodon) arata £. Forbes. (Briefl. Hitth.) 

Daselbst S. 215. 

323* Bemerkungen über einige Landschnecken aus dem obermiocänen 
Kalke von Steinhejm in Württemberg. (Briefl. Mitth.). Daselbst 
S. 216. 

324. Ueber Blei- und Fahlerz-Gänge in der Gegend von W^eilmünster 
nDd lUmkel in Nassau. Sitzougsber. d. niath.-phys. Ol. d. k. b. 
Akad.d.Wiss.saH«nehen. BandXXV. Jahrg. 1895. S. 115—128, 
ottd Zeitschrift für praktische Geologie 1895. Juni-Heft. 

325. Bemerkungen über eine Kalktuff-Ablagerung im Becken von Wies- 
baden. Jahrb. d. Ver. f. Naturk. in Nassau. 48. Jahrg. S. 97 f. 
and N. Jahrb^ f. Min. etc. 1895. I. S. 107—109. 

326. Die Bohrung auf dem Giesshügel, Gemarkung Gerbrunn. Sitz- 
ungsber. d. phys.-med. Gesellsch. zu Würzburg 1895. S. 103 — 105. 

327. Pisidium ovatum C 1 e s s i n , ein Rest der Fauna der Eiszeit im 
Schwarzwald. Verhandl. des uaturwiss, Vereins in Karlsruhe. 
XI. Band. 1888/1895. S. 344 f. 



tR der physikallsch-mediciiiisehen GeseQschall m Wttrzbur^ 
von y. Sandberger gekalteiie TortrSge. 

1. Ueber das Sombrero-Phosphat. 19. Dezember 1863. 

2. Ueber die badischen Steinkohlenlager. 23. April 1864. 

3. Ueber Knochen aus dem Feuerbacher Moor; v. Alberti's Leistiin«ren 

bezüglich der Triaslbrmation und den Stand der betretieuden 
üntersnchnngen. 9. Jnü 1864. 

4. Ueber die Verbreitung des gediegenen Goldes. 8. April 1865, 

5. Ueber die Entstehung gewisser Serpentine. 17. Juni 1865. 
^. Ueber den Orthit im Spessart. 18. November 1865. 
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7. üeber fossile Käfer aus der Lettenkolilengrnppe von Würzburg; fossile 

Kohlen des Schwarzwaldes und Olivinfels. 24. Februar 1866, 

8. üeber Vorkommen von Pliosphorit in Nassau, von schwefelsaurem 

Strontiau bei Wür^bnrg: und die Umwaudluug von Kalkspath 
in Arag^onit 17. November 1866. 

9. Ueber das Steiusalzlager vonWyhlen in Oberbaden. 12. Januar 1867, 

10. üeber die Triasformation in der Gegend von Würzbnrg. 9. ^März 1867. 

11. üeber geologische Karten von Oesterreich und andern Ländern und 

die Eruptionen mt Santorin. 13. Jnli 1867. 

12. Ueber Rothbleierz und Gold von den Philippinen. 28. November 1867. 

13. Ueber die Kieselsäure und eine Paramorphose von Opal nach Quarz. 

23. Mai 1868. 

14. Ueber das chemische nnd mikroskopische Verhalten der basaltischen 

Gesteine. 30. Jannar 1869. 

15. Ueber Land- nnd Sflsswasser-Cktnchylien der Vorwelt 26. Hftrz 1870. 

16. Ueber die Ablagemngen der Glacialzeit nnd ihre Fauna bei Wfirz- 

burg. 15. M&rz 1879. 

17. Ueber nenere Untersuchungen über die Bildnngsweise der Erzgänge» 

27. Jannar 1883. 

18. Ueber Bohrungen auf Wasser im MainvierteL 12. Jnli 1884. 

19. Ueber die von der Österreichischen Begierung veranlassten Unter- 

suchungen an den Erzgängen von Pribrara. 3. Juli 1886. 

20. Ueber die Wasserhorizonte in Unterfranken. 9. Juni 1888. 

21. Ueber die Trlimniermassen der Eiszeit auf beiden Seiten der Alpen. 

15. November 1890. 

22. Ueber die Wasserversorgung von Würzburg. 17. Januar 1891. 

23. Ueber den Vulkan von Schwarzenfels bei Brückenau. 18. Juni 1892. 

24. Ueber hrystallisirte Hüttenproilucte nnd deren Beziehungen zu 

vulkanischen uud sonstigen Mineralien. 16. Dezember 1893. 



Verzeicliniss der Oesellschatten, deren eorrespondirendes 
oder Ehreii-lUtglied v, Saadberger war. 

1845. Senckenbergische natnrforschende Gesellschaft zu Frankfurt a. H. 

Conrespondirendes Mitglied. 

1850. Schlesische Gesellschaft für vaterländische Onltnr in Breslau. 

Corresp. Hitglied. 

n Oberhessische Gesellschaft für Natur- und Heilkunde zu Giessen» 

Corresp. Mitglied. 

g Wetterauische Gespllsdiaft für die gesamnite Naturkunde in Hanau. 

Corres])undirendes und seit 1896 Ehren- Mitglied. 

1851. Verein für Erdkunde in Darmstadt. Corresp. Mitglied. 
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1852. NatnrwiBsenscliaftlicber Verein zu Hamburg. 

CoTrespondirendeB , seit 1889 Ehren -Mitglied. 

„ Naturwissenschaftliche Gesellschaft Pollichia zu Dfirkheim a/H. 
(Pfalz). EhrenMitgUed. 

, Sodetas caesarea natarae cnriosonim mosquensis. 

Ordentliches Hitglied. 

1858. Verein der Freunde der Naturgeschichte in Mecklenburg. 

Corresp. Mitglied. 

1854. Gesellschaft für nützliche Forschungen zu Trier. 

ßhren Mitglied. 

1855. E. k. geologische Beichsanstalt in Wien. Corresp. Mitglied, 
n Academy of natural sciences zu Philadelphia. Corresp. Mitglied. 
\ Verein ffir Naturkunde im Herzogthnm Nassau. Ehren-Mitglied. 

1856. Soci^t^ Linnöenne de Normandie & Caen. Corresp. Mitglied. 

f, Gesellschaft zur BefSrderung der Naturwissenschaften zu Frei* 
bürg i. Br. Corresp. Mitglied. 

1858. Verein fßr Naturkunde zu Mannheim. Ehren-Mitglied. 

1859. Soci6t6 des sciences naturelles 4 Strassbourg. Corresp. Mitglied. 

1862. Verein für Naturkunde zu Cassel. « Corresp. Mitglied. 
Gesellschaft für Naturgeschichte in Dresden. Corresp. Mitg^lied. 

1863. Naturwissenschaftlicher Verein zu Karlsruhe. Ehren-Mitglied. 

p Geolügical society of London. 

Corresp., seit 1875 Ehren -Mitglied (Foreign membre). 

1865. Naturforschenile Gesellschiift zu Bamberg»-. Ehren-Mitglied, 

1866. American philosophical society zu rhiladelphiu. 

Corresp. Mitglied. 

„ Mineralogischer Verein zu Landshut. Ehren-Mitglied. 

1868. Verein für Natuikunde zu Offenbach a. M. Ehren-Mitglied. 

„ NaturforschtMide Gestdlscliatt zu Basel, Corresp. Mitglied. 

jf Academia ijeopoldina-Carolina naturae curiosormn. 

Ordentliclips Mitglied. 

, Allgemeine schweizerisclie naturforscheude Gesellschuft. 

Ehren-Mitglied* 

1869. Geoloffical society of Edinburgh. Corresp. Mitglied. 

1870. Academic der Wissenschaften zu München. 

Correspondirendes, seit 1875 auswärtiges Mitglied.. 

1874. Societd gcologique de Belglque k Liäge. 

CoiTespondirendes , seit 1877 Ehren »Mitglied. 

„ Oberschwäbischer Verein ffir Taterlftndische Naturkunde. 

Corresp. Mitglied, 

1875, Soci6t6 des sciences naturdles de NeuchAtel. Corresp. Mitglied. 
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1878. Physikaligdt-modisiniselie OeieUflehaft zu Erlangen. 

Ehren-Hitglied. 

1879. Hineralogieal soeiety of Great-Britain and Ireland. 

Corresp. Mitglied. 

9 Unterfirftnkischer Weinbaa-Vereio. Ehren-Hitglied. 
„ Natnrfonchende Oesellschafli zu Halle. Ehren-Hitglied. 

1881. Phyaikaliaclier Verdin zn Frankfort a. H. Ehren-lCitgrlied. 

1882. SeUmological soeiety of Japan (Tokio). CSorresp. Hitglied. 

1887. Sod^tö beige de g^logie, paltontologie et bydrologie ä Brnxelles. 

Ehren Hitglied. 

1888. Natarforschende Gesellschaft zu Danzig. Conresp. Mitglied. 

1891. Rhönclnb, Seetion Wtirzbnrg, Ehren-Vorstand.^ 

1896. Physikalisch-medizinische Gesellschaft zn Wiirzbnrg. 

Corresp. Mitglied. 



XVi. Sitzung^ vom 1. Dezember 1898. 

1. Das Protokoll der XIV. aud der XV. Sitzaag wird verieseu and ge- 
nehmigt. 

2. Herr Stühr hält den angekuadigteu Vortrag: Ueber Bückbiidang von 
DrSsen im Daodenam. 

Zur Discassioa sprechen die Herren Fick, Stöhr, Heidenhain, 
Spemann, Schnitte. 

3. Herr Nieberdiug als Quästor erstattet die Kechuangsablage fär das 
Jahr 1897/98. £■ wird dem Qoftstor Deoharge ertheilt und der Dank 
der Oeeellsehaft fttr seine Hfthewaltnng anagesprooben. 

4. Die Neawahl des Aasschnsset hat folgendes Resultat: 

I. Vorsitzender: Herr Kraus, 

II. Vorsitzender; Herr 0. S c Ii u 1 1 z e. 

Die übrigen Mitglieder des Aasschasses and der Redactioas-Com> 
mission werden wiedergewählt. 
£. Das übliche Festessen aar Feier des Stiftangfestes soll am Mittvoch 
den 7. Dezember im Hetel anm Schwan stattfinden. 



Digitized by Google 



8t Ohr: Utiber Hüokbildang von Daodeaaldrüseo bei der Katze. 121 



Ph. Stohr: Ueber Rlickbildmig Ton Duodenaldrüseii 

bei der Katze. 

Naob einer kurzen Schilderung der veraobiedenen Formen 
der Bückbildungserscheinungen und der ibnen suG-runde liegen- 
den Ursachen herichtet St. üher neue Beobachtungen, die er am 

Duodenum erwachsener Katzen gemacht hat. Neben normalen 
Duodeiialdrüsen, deren von einer zarten Membrana propria um- 
hüllte Drüsenröhrchen dicht bei einander liegen, bemerkt man 
Drüsenläppchen, deren bindegewebige Abschnitte sich durch 
stärkere Entwicklung auszeiclitien ; das sonst spärliche Binde- 
gewebe ist reichlicher vorhanden, besonders verdickt erscheint 
die Membrana propria, die in ausgesprochenen Fällen auf dem 
Querschnitt einen dicken, oft hyalinen Hing, der nur von engen 
Lymphspalten durchzogen ist, darstellt. In den Anfangsstadien 
der Rückbildung erscheinen die Drüsenzellen nicht verändert, 
später aber färbt sich ihr Protoplasma dunkler, einzelne Tropfen 
und Körnchen treten auf ; in noch vorgeschritteneren Stadien sind 
die Zellen deformirt, abgeplattet und von ihrer Unterlage abgelöst, 
die Kerne zeigen keine regelmässigen Begrenzungen mehr, ihr 
Umriss ist statt rund wellig und mit Eindrücken versehen ; an 
einzelnen Kernen ist eine deutliche Reduction ihrer färbbaren 
Bestandteile nachweisbar. Unterdessen hat sich auch die weitere 
Umgebung der Drüsenröhrchen verändert, das interstitielle Binde- 
gewebe enthält viele ZelleUf die zum grössten Theile Leucocyten 
sind. Dieselben stammen aus Blutgefässen (nicht aus den Capil- 
laren) der Submucosa, denn man findet nicht selten in derselben 
kleine Herde von Leucocyten, die in der nächsten Umgebung 
von Blutgefässen liegen. Die Menge derselben wird alsbald 
eine ganz beträchtliche, die Leucocyten sprengen die dichteren 
Bindegewebszüge , einzelne drängen sich durch die oben er- 
wähnten Spalten bis zum Epithel, dringen zwischen die ab- 
gestorbenen Drnsenzellen ein und betheiligen sich offenbar an 
der nun folgenden Besorption des zu G-runde gegangenen Mate- 
riales. Später scheinen die Leueocy tenhaufen , die schon bei 
schwachen VergrÖsserungen die Stellen der reduzierten Drüsen- 
läppchen markiren, wieder zu verschwinden, das lässt sich wenig- 
stens aus den verschiedenen GrSssen der Leuco(grtenhaufea 
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scbliesseii. Die Leiuocyteii werden eben, nachdem die Beding- 
ungen, welche ihre Ansammlung hervorgerufen haben, beseitigt 
sind, durch den Lymphstroin wieder abgeführt. 

Der Vergleich des vorstehend beschriebenen Processes mit 
andereni bereits bekannten Vorgängen ergibt viel Uebereinstim- 
mendes. Die von Bermann vor 20 Jahren als ;,tabulöse Drüse^ 
in der Unterkieferdrüse beschriebene Bildung, die später von 
Kamocki als Küokbildung erkannt wurde, lässt zwei Punkte deut- 
lich hervortreten : eine Vermehrung des interstitiellen Bindege- 
webes und eine Abplattung der Drüsenzellen. Das Gleiche zeigen, 
die von Nadler in den menschlichen Lippendrüsen beschriebenen 
Befunde. Es war nur die Frage, ob diese Dinge nicht in das- 
Kapitel der pathologischen Veränderangen verwiesen werden 
sollten. Diese Frage kann jetzt nach den neueren ausgedehnten 
Untersuchungen Sehaffef'a und den Erfahrungen, die Vortragender 
an den Lieberknhn'schenEjrypten embryonaler menschlicherWurm- 
fortsätze gemacht hat, dahin beantwortet werden, dass es sich, 
trotz der unverkennbaren Aehnlichkeit mit pathologischen Vor- 
gängen um normale Prozesse handelt. Die mit grosser Eonstans 
an den verschiedensten Drüsen unter den -verschiedensten Ver- 
hältnissen immer wieder gleich auftretenden Erscheinungen 
sprechen dafür. Sie sind vielleicht für den pathologischen Ana- 
tomen insofern von Interesse, als solche normalen Bückbildungen 
unter Umständen den Ausgangspunkt für pathologische Prozesse 
liefern können. 

Eine zweite Frage, die nach der Bedeutung der Rückbildung 

der Duüdenaldrü.sen, lässt sieh vielleicht in dem Sinne beant- 
worten, dass in solchen Drüsen Reste der bekanntlich mehrfachen 
Pankreasanlage vorliegen. Man weiss, dass von den drei Pankreas- 
anlagen nicht alle gleiclimässig zur Ausbildung gelangen, da 
ferner bekannt ist, dass ein Theil der Diiodenaldrüsen im feineren 
Bau dem Pankreas gleicht, so ist diese Möglichkeit nicht ohne 
weitere Untersuchungen von der Hand zu weisen. 
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Jahresbericht 

der 

Physikalisch- medicinischen Gesellschaft zu Würzburg 
be? Gelegenheit des 49. Stiftungsfestes 
am 7. Dezember 1898 

erstattet 
von dem Vor sitzenden 

Otto Seifert. 



Hodigeelirte Herren! 

Einem alten Branche enteprechend kommt es mir an dem heatigen Abend, 
an welehem wir das Stiftnngafeit nnserer GesellBohi^ festlich begehen, ta, 

einen kurzen Bericht aber die während des abgelaufenen Gesehiflsjahres in der 
physikaL-med. Gesellschaft geschehenen Ereignisse za geben. 

Die Zahl der Mitglieder ist gegen die fräheren Jahre etwas gestiegen,, 
während wir mit 104 Mitgliedern in das vergangene Geschäftsjahr eintraten, be- 
trägt heute die Zahl der Mitglieder 122. 

Neu aufgenommen wurden die Herren : 

1) Dr. Heinrich Schwalbt Assiüteut der medicinisohen Universität s> 
PoUUinik, 

8) Dr. Sigmimd Stemheü, Assistent der medicinischen üniversitSte- 
PoUUinik, 

3) Dr. Otto Rostoski, Assistent der medicinischen Klinik, 

4) Dr. Hermann Gocht, Oberarzt an der Hofta'schen Privatklinik, 

5) Dr. Georg BurckJtard, Assistent au der UniversitätS'Fraaenklinik, 

6) Dr. Dieudonne, Garuisonsarzt und Frivatdocent, 

7) Zirler, Zahnant. 

8) Dr. Edmrd Fürst, 

9) Prof. Dr. Jaeob Bwkenkamp, Professor der Ifineralogie, 

10) Dr. Josef Helhron, Assistent der Ophthal mologischen Klinik, 

11) Dr. Karl Mayr, Assistent der medieinischen Klinik,' 

12) Dr. Wilhelm Weher, Ucbtspringe, 

13) Dr. L. Burkhardt, Assistent der chirargischen Klinik, 

14) Dr. fJUI^ B&cketAeimer, Assistent am pathologischen Institnt. 
16) Dr. H»imdk BoUaihagenf Assistent der QniversitSts-Franenklinik. 

Zn diesen 16 nen eingetretenen Mitgliedern kommen als wieder eingetretene 
Mitglieder hinan: Herr Generalarst Dr. (rossner, Herr Privatdocent Dr. Aret» 
nnd Herr Prof. Gregor Kraus, welch' letzteren ich ganz besonders willkommen 
heiase in nnserer Gesellschaft, da er dnrch das Vertrauen der Gesellschaft berufen 
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iit, im koanttendea G«MUflit}«1ire du Prftiidimii sa fähren, loh wfliuch» toh 
Emen, dasa ihm dlMes Ehrenamt dorch das liebenswUrdige Entgegenkommen der 
■Xit^eder ebenso leieht gemacht werden möge wie mir. 

Ansgeschied'jn ans der Gesellschaft sind infolge Wegznges ans Würzbnrg 
•die Herren: Dr. KoU (Elberfeld), Dr. Buehler (Zürich), Dr. Merx (Bamberg), 
Dr. Wolf (Basel), die alle als auswärtige Mitglieder der Gesellschaft fernerhin 
-angehören werden. 

Bin ordentliches Kitglied, Herrn HuBt hat die Qesellaehaft dnreh den Tod 
Tvloron nnd ein eorrespondierendes Mitglied» Herrn Prof. «. Stm^^erger, Seinem 

■Oedächtniss zn Ehren hielt Horr Beckenkamp am 24. November nntwr zahlreioher 

BetheiliguDg der Mitglieder unserer Gesellschaft in ein«r Festsitzung einen warm 
empfundenen Nekrolog, in welcliem er die Verdienste dieses hervorragenden Mannes 
um die Wissenschaft and um unsere Gesellschaft darstellte. Wir werden diesem 
unserem dahingeschiedenen Mitgiiede für alle Zeiten ein getreues Andenken 
4Mwahren. 

Die Zahl der oorrespondierenden Mitglieder hat sich Ton 69 auf 68 t«^ 
mindert durch den Tod des Herrn von Sandherger. 

Die Yerni J^ensverhftltnisse der Gesellschaft werden durch die folgenden 
2ahlen veransohaolicht : 

Eiuuahmen .... 1526 JC %Z J^i 
Aasgaben .... 1070 60 

Aktivrest 456 M 2'6 ^ 
Kapital- Vermögen 4378 Jl — ^ 

4834 Ji 26 ^ 

Uebor die Thätigkeit der Gesellschaft im Laufe dieses Jahres ist zu be- 
'jrichten, dass im Ganzen 16 Sitzungen gehalten worden sind, lö mit wissenschaft- 
lichen Vorträgen, an deren letzte sich die Geschäftssitzung anschlosSi und eine 
Pestsitsnng inm Andenken an unser Tcrstorbenes correspondiorendes Mitglied. 
Herrn von Semäberger, 

Wissenschaftliche Vorträge und Demonstrationen wurden iasgesammt d4 
'^n 28 Herren gehalten, wie folgende Zusammenstellnng ergibt: 

1) Herr J. Müller: Ueber Aceton und seine Bestimmung in der Atemlnft 
des Menschen. 

2) Herr Hoffa: Demonstration eines Falles von angeborenen Contraotnreu. 

3) Herr Hoffa; Ueber die Behandlung der angeborenen spastischen 
Gliederatarre. 

4) Herr SoboUa : Ueber Epithel und Endothel. 

5) Herr Bach: Das Ganglion ciliare und das Centrnm der Pupillenreaction. 

6) Herr von Leube: Ueber die Gruber- Widal'sche Serodiagnostik zur Er» 
kennnng des Typhus abdominalis. 

7) Herr Stöhr : Demonstration eines Mnakels mit eingekapselten Trichinen. 
4) Hetr Bontt Demonstratioaea: 

1^ Neuritis acuta peripherica. 

b) Contractnr der foscia plantaris. 

c) Carcinoma uteri superficiale. 

Herr Schetick: Demonstration eines Versuches lur Demonstration dir 
binoouUreu Farbenmischung. 
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Seifert: Jahresbericht. 

10) Herr ffodU : Demonstration von Rtatgenbildeni eines Klampltosses vor 
und nach der Redression. 

11) Herr Soffa: Demonstrationen: 

al eines Röntgenbildes von Mnskeltrichinen, 

b) eines Apparates zur Bebaudlung der Radialislähmdng, 

c) einer babitaellen Luxation im outereu Radio-Ulnargelenk, 

d) einer Kinderl&bmnng der oberen Extremität mit fibermuimlor 

Pronntion. 

12) Herr Gürber: Weitere Beiträge nur Eenntnies der kiysteUlniseheB. 

• Sernmalbomine. 

13) Herr Beckenkamp : Kinetische KrystaUtlieorie nnd Demonstration de»- 

Fness'scben Projektionsapparates. 

14) Herr Sobotta : Demonstration von l'ruparatea des Gehörorgaus der 
Sängetbiere. 

16) Herr Seftultee: Demonstration von neuen Conserviorongen mit Erbaltmt^ 
der natarlicben Färbong von moBscblicben und tieriseben Präparaten. 

16) Herr Borst: Demonstration Ton Conserviemngen. 

17) Herr Weber: Demonstration von Conserviernngen. 

18) Herr Burckhurd : Demonstration von zwei MissbiMuugen. 

' 19) Herr Seifert: Demuustratiuu eines alles von Granuloma tnbercalosum. 

20) Herr von KSÜätw, Heber die Entwioklnng der Eier und der Oiaaf icbeik. 
Follikel des Mensehen nnd der Sävgetbiwe. 

21) Herr Webtr : lieber Eiseninfiltration der OangUenxdlott. 

22) Herr Kunkel'. Ueber Brom-Retention bei Bromkalinm-Darreiohung. 

28) Herr Iloffa : Demonstration einer Bandage für grosse Nabelhernien, 

Banchbrüche, Wanderniere. 
24) Herr Heidenhain: Mittheilungeu über die Spongiosa ossis coxae. 
26) Hm S6ndfi»u^: üeberorganisatorisebeYorgäuge an miliaren Tnberkds*. 

26) Herr wm F¥ai^p§i : Umietenroste im Orarinm. 

27) Herr von Michel: Thrombose im Netzhantgefässsystem. 

28) Herr Hoffa : Demonstration eines Falles von Goza vara. 

29) Herr Bach : Schema der Pupilleninnervation. 

30) Herr Jacob Biedinger : Zar Entatehang der traumatischen Geleukkörper 
des Kniegelenkes. 

81) Herr Burd^hard'. Ueber oystiseheElerstoekstnmoren endothelialer Katar» 

82) Herr Dehner : Beitrag aar operatiTon Therapie der habitnellen Scbnltei^ 

gelenksluxation. 

88) Herr Kunkel: Ueber ToAommen von Kiesdsänre im menschUohen 

Organismus. 

34) Herr Stöhr: Ueber Rückbildaug von Dräseu im Duodenum. 

Die grosse Zahl und Reichhaltigkeit des Gebotenen ist darauf zarfleksn* 

ffihren, dass ich an zwei Abenden eine grössere Zahl von Demonstrationen zu- 
sammenlegte ; es ist damit eine Neuerung eingeführt, die naheau allgemeinen 
Beifall fand nnd vielleicht noch in Znkunft sich bewähren wird. 

Bezüglich des Schriften- Austausches sei erwähnt, dass wir mit einer Reihe 
von wissenschaftlichen GesoUschaiieu, welche seit Jahren zwar unsere „Sitzungs- 
bexiohte" nnd „Yerbandhingen" regelmässig empfangen, aber nns nichts dafBr geboten. 
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hatten, den Tauschverkelir eiustellteu, dafür mit der Societa medico-chirurgica in 
Pavia and mit der Naturturschendea Gesellschaft iu Lazern in Tansch verkehr 
«intraten. 

Von sonstigen Ereignissen ist noch zn erwähnen, dass am 29. Dezember 
user hochverebrlM Mheres Hitglied, Herr Budolf Vm^ow, sein SOjährigef 
Dooanteigiibiliiim festlioli beging, «i waldbem die Oesellsebaft ein OMekwnnseh^ 
telegraiiim ftbachiekte. 

Ferner habe ich noch de« in Gtomefnecbafb mit dem Clab der Jungen si 

Veitshöchheim abgehaltenen Gartenfestes zn gedenken, dM obgleich wenig ▼OM 
Wetter begänstigt, doch einen fröhlichen Verlauf nahm. 

Allen Herren, welche sich durch ihre Theilnahrae an der Thätigkeit und 
den Geschäften der Gesellschaft um deren Gedeihen verdient gemacht haben, sei 
hier gedaakt, vor allem den Mitgliedern des Ausschusses, welche die Hauptlasten 
der Gesohftfte sn tragen hatten, dem Qa&stor Herrn Nieberdmg , den Herren 
Sekretären Sehmdt nnd ßeideHhaint sowie dem Torstande der R^aetionaoommis- 
aion Herrn 5efttfU»e. 

Hiemit ttbertrage ioh denVorsits meinem Naeh folger Herrn JCroiif, dem com 

Schlüsse des kommenden Geschiftqahres noch eine besondere Freude bevorsteht. 
Ich bitte Sie aber, bevor ich ganz vom Schauplatz abtrete, noch einmal mir Ge- 
folgschaft zu leisten, wenn ich Sie autl'ordere. das Glas zn erheben nnd mit mir 
anznstossen auf ferneres Blühen und Gedeihen unserer Gesellschaft. 

Die Physikalisch-medicinische Gesellschaft lebe hochl 
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Borst, Max, Das Yerhalteu der „Eudothelien" bei der akoteu a. cbronisclieu 
EotzäDdane sowie bei dem Wacbstnm der Oefleliwftlste. Mit 2 lith. Doppvt« 

tafeln. - Borst, Max, Bericlite über Arbeiten aus dem path.-anat Institut 
der Universität Wörzburg. 1. Folge. — BülUer, Antont Untersacbnngeu äb. 
den Ban der Ifenrenzellen. Hit 2 litb. Tafeln nnd 2 Text-Abbildnngen. — 
Cohn, Theodor, Uebcr epitheliale Schlussleisten an embryonalen und aus- 
gebildeten Geweben. Mit 1 Tafel. — Hauptfleisch, Paul, Professor Jalias 
V. Saclis. OedSchtnisrede. Mit dem Bildnis v. Sacbs' nnd einem obroBolog. 
Verzeichnis seiner Publikationen. — v. Kölliker, Albert, Die Energiden vo« 
V. Sachs im Lichte der Gewebelehre dt i Tiere. — Koll, Eduard, Zur Lehre 
vom Patellarsehnen-Reflexe. — Middeldorf, Eduard, Ueber den Schwefel der 
Sernm-Albnmin-Krystalle und deren Verdauungs-Produkte — Rieger, C, Die 
Psychiatrie in Würzburg seit 300 Jahren. Fortsetzung ans Bd. XXVII (1893), 
XXIX (ISyö) und XXX (1896). — Sohotta, Johannes, Beobachtungen über 
den Gastmlations -Vorgang beim Amphioxns. Mit 1 lith. Tafel n. 1 Test> 
Abbildimf?. — Wolf, Gustav, Zar Histologie der Hypophyse des normalen 
und paralytischen (Jehirus. 

Inhalts-Verzeichnis des XXX. Bandes, 1896. 

Becker. Emil, Über Zwitterbildung beim ^Schwein. Mit 1 lith. Doppel- 
tafel. — Berger, Walter, Über Antisepsis nnd Asepsis bei Balba8-0pera> 

tiouen nebst einer Statistik über 229 an der Universitäts-Augenklinik zu 
VVärzbnrg in den Jahren 189H, 1894 und 1895 bei aseptischem Verfahren 
ansgeftthrten Staaroperationeu. — Eissel, Otto, Die Glycogenbildnng in 
der Eaninchenleber zn verschiedener Jahreszeit. Aus dem physiologischen 
Institut. — Lange, Jacob, Die liililnnt^ der Eier nnd Graaf'schen Follikel bei 
der Maus. Aus dem Laboratorium iur vergleichende Anatomie, Histologie 
und Embryologie. Mit 1 lith. Doppeltafel. — Baake, Karl, Beitrag zur 
Lehre des Ilermapbroditismus spnrius mascnlinns internus. Mit 1 lith. 
Tafel. — liieger, Konrad, Die Psychiatrie in Würzbnrg von 1583 bis 1893. 
Fortsotznng ans Bd. XXVII (1893) n. XXIX(1895). — Röder, Julius, Medi- 
cinische Statistik der Stadt Würzbnrg für das .fahr 1893 mit Einsthluss 
des Jahres 1892. Mit vielen Tabellen nnd 1 lith. TafeL — Tiemann, Hermann, 
Übej* Jie Bitdnng der primitiven Choane bei Sängetieren. Mit 1 lith. TafeL 

Sitzuiigsbei'ichte der Phys.- med. Gesellschaft zu Würzburg. 

iierausg. V. d. lied.-Commissiou derÜcsellschaft: Prof.Dr. Oscar SchtUtze, Prof. 
Dr. W. Nteberdmg, Privatdoeent Dr. Friedr, »ÄAenek. Preis pro Jahrg. Ji 4.— 
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